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Republika Slovenija se je z ratifikacijo Mednarodne konvencije o pravicah invalidov leta 2008 obvezala 
k izpolnitvi pravice do neodvisnega življenja, vključno s pravico do osebne asistence. Trenutno se 
osebna asistenca v Sloveniji izvaja zgolj projektno. Februarja 2017 je bil sprejet Zakon o osebni 
asistenci, ki to področje ureja sistemsko in osebno asistenco priznava kot pravico. Obstoječ sistem se 
je namreč izkazal za izjemno pomanjkljivega, saj zaradi omejenega financiranja do storitev osebne 
asistence ne dostopajo vsi invalidi, ki bi jo potrebovali. Novo sprejet zakon se bo pričel uporabljati leta 
2019, saj bo v vmesnem obdobju potrebno vzpostaviti popolnoma nov sistem. Zakon podeljuje pravico 
do osebne asistence vsem skupinam invalidov, ki potrebujejo najmanj 30 ur osebne asistence na teden, 
ter so stari od 18 do 65 let. Ta omejitev je za invalide s senzorično okvaro de facto odpravljena, saj za 
njih uvaja komunikacijski dodatek v obsegu 30 ur pomoči na mesec, ne glede na starost osebe. Prav 
tako Zakon o osebni asistenci določa, da bo v primeru, ko invalid pridobi pravico do osebne asistence 
pred 65 letom, do nje upravičen tudi po tem letu. Osebna asistenca bo financirana iz državnega 
proračuna, del sredstev za izvajanje osebne asistence pa bo pridobljen iz sredstev, ki so invalidu 
dodeljena zaradi potrebe po tuji negi in pomoči. O pravici bo odločal pristojni Center za socialno delo, 
na podlagi mnenja, ki ga bo izdala Strokovna komisija Centra za socialno delo. Sredstva za izvajanje 
osebne asistence bodo pridobili izvajalci osebne asistence, ki bodo zaposlovali osebne asistente, ti pa 
bodo opravljali storitev pri uporabniku (invalidu). Slovenija s sprejemom Zakona o osebni asistenci 
končno izpolnjuje obveznost iz Mednarodne konvencije o pravicah invalidov. Kljub temu je zakon 
precej pomanjkljiv in ostaja veliko nerešenih vprašanj, na katere bo potrebno odgovoriti s 
podzakonskim predpisom.   
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osebni asistenci, uporabnik, izvajalec, osebni asistent, financiranje, zakoniti zastopnik  
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LEGAL REGULATION OF PERSONAL ASSISTANCE 
ABSTRACT 
When ratifying the UN Convention on the Rights of Persons with Disabilities, The Republic of Slovenia 
committed itself to ensure the right to independent living, including the right to personal assistance. 
Currently personal assistance in Slovenia is implemented through projects. However, the existing 
system proves to be ineffective and inadequate. Consequently, the Personal Assistance Act was passed 
in February 2017, which systematically regulates the issue and finally acknowledges the right to 
personal assistance.  The new Act will come into force in 2019, and the interim period calls for the 
establishment of the new system. The Act gives the right to personal assistance to all groups of disabled 
people that need at least 30 hours of personal assistance per week aged 18 to 65 years old. These 
conditions are de facto eliminated for the disabled with sensory impairment, where the Act introduces 
''a communication supplement'' which provides 30 hours of assistance per month regardless of the 
person's age. Furthermore, the Act specifies that when the disabled person acquires this right before 
the age of 65 they will stay eligible for personal assistance.  Personal assistance will be financed by the 
State budget however, part of the resources will be provided by the disabled's care allowance. The 
Social Work Centres will decide on eligibility criteria on the basis of the opinion issued by the Expert 
Commission of the Centre.  The Act introduces indirect funding, the resources will be assigned to the 
services, and the services will offer the benefit in kind (the personal assistance). Slovenia thus finally 
complies with the obligations set out in the Convention. Nevertheless, the Act is still inadequate and 
leaves many unresolved questions which need to be addressed by the Regulation.  
KEY WORDS 
Deinstitutionalisation, Independent Living, Personal Assistance, The Right to Personal Assistance, 
Personal Assistance Act, Personal Assistance User, Personal Assistance Service, Personal Assistant, 
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SEZNAM KRATIC IN OKRAJŠAV 
CSD – Center za socialno delo 
DDP – dodatek za pomoč in postrežbo 
DO – dolgotrajna oskrba 
DZ – državni zbor 
ECEPA – European Centre for Excellence in Personal Assistance (Evropski center odličnosti na področju 
osebne asistence) 
EU – Evropska Unija 
Idr. – in drugi 
Ipd. – in podobno 
IRSSV – Inštitut Republike Slovenije za socialno varstvo 
MDI – Mreža za deinstitucionalizacijo 
MDDSZ – Ministrstvo za delo, družino, socialne zadeve in enake možnosti 
MKPI – Konvencija o pravicah invalidov 
Model – Model nacionalne politike OA 
Nasl. - naslednje 
Npr. – na primer 
OA – osebna asistenca 
Oz. – oziroma 
Ppt – Power Point 
RS – Republika Slovenija 
Str. - stran 
ZOA – Zakon o osebni asistenci (Uradni list RS, št. 10/17) 





Invalidne osebe predstavljajo velik del celotnega svetovnega prebivalstva, a vseeno ostajajo na samem 
robu družbe. Ravno zagotovitev osebne asistence (v nadaljevanju OA) je ključna za njihovo 
samostojnejše in samozavestnejše življenje. Ob dobri razvitosti celotnega sistema invalidskega varstva 
je OA najpomembnejši korak, ki bi v prihodnjem omogočila, da invalidi postanejo enakovreden del 
družbe tudi v realnosti, ne le na papirju. Moralna dolžnost celotne družbe in držav je, da stremimo k 
temu cilju in storimo vse, kar je v naši moči.1 Države naj tako v prvi vrsti poskrbijo, da OA postane 
pravno upravičenje vsakega invalida, ki jo potrebuje.   
Za tematiko sem odločila tudi zaradi osebne vpletenosti – imam namreč sestro s težko invalidnostjo, 
brez zmožnosti govora, ki potrebuje pomoč pri vseh opravilih, denimo premikanju, oblačenju, 
hranjenju. Celotno življenje naše družine je prilagojeno njenim potrebam. Za njo v večji meri skrbijo 
starši, ki zaradi starosti postajajo vedno bolj nemočni. Sestra je del naše družine in ob onemoglosti 
staršev njene potrebe ne bodo izginile. Tako bom zanjo poskrbela jaz. Brez OA bi morala celotno svoje 
življenje nameniti njej, morala bi se ''žrtvovati'', kot so se moji starši. Možnost institucionalne oskrbe 
se je zaradi njene nesposobnosti govora in izjemno težke invalidnosti namreč izkazala za neustrezno. 
Da bi se prepričala v ustreznost OA, sem začela opravljati tudi delo osebne asistentke pri osebi, ki je 
gibalno ovirana.    
Nalogo sem strukturirala tako, da so v začetku predstavljeni posamezni koncepti in širši okvir, na 
podlagi katerega se je razvila OA. Le na ta način bomo lažje razumeli, zakaj je ravno OA najboljša možna 
pot, ki jo lahko uberemo pri varstvu invalidov. Doumeti namreč moramo, kaj pomeni invalidnost in kdo 
je invalid, kaj je dolgotrajna oskrba (v nadaljevanju DO), institucionalizacija in deinstitucionalizacija, ter 
nazadnje kaj pomeni neodvisno življenje. V nadaljevanju je opredeljena OA in pravica do OA, 
izpostavljeni so ključni elementi OA, predstavljen je uporabnik OA in osebni asistent. Natančneje je 
opisan obseg storitev, ki se izvajajo v okviru OA, in možnosti njenega financiranja. Prikazan je tudi 
Model nacionalne politike OA, ki je oblikovan s strani mednarodnih strokovnjakov in uporabnikov OA, 
in predstavlja idealni temeljni okvir, kateremu naj se sledi ob oblikovanju sistemske ureditve OA. 
Nadalje sta predstavljeni najbolj napredni zakonski ureditvi OA - na Švedskem in  Veliki Britaniji. Zadnji 
sklop obravnava stanje pravne ureditve v Republiki Sloveniji (v nadaljevanju RS). V začetku je na kratko 
predstavljen obstoječ sistem, znotraj katerega OA ni zagotovljena kot pravica. Sledi mu analiza 
                                                          
1WHO: World report on disability (summary), 2011, str. 3 - 5. 
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nedavno sprejetega Zakona o osebni asistenci (v nadaljevanju ZOA), ki OA končno sistemsko ureja in 
jo priznava kot pravico. Predstavljene so tako pozitivne plati zakona kot kritika in možni predlogi.  







Invalidne osebe predstavljajo 15% vsega prebivalstva na svetu.2 Enak odstotek je ocenjen v Evropski 
Uniji (v nadaljevanju EU), nekoliko nižji pa v Sloveniji, ki se giblje okoli 12% celotnega prebivalstva.3 
Številke nas opozarjajo, da predstavljajo invalidi relativno velik del naše družbe, a kljub temu ostajajo 
marginalna in ranljiva skupina, podvržena diskriminaciji in drugim kršitvam pravic.4 Prva težava se 
pojavi že pri sami opredelitvi invalidnosti. Različne raziskave uporabljajo različne definicije, kar vpliva 
tudi na število ljudi, ki jih raziskava obravnava.5 Statistične ocene moramo torej upoštevati le kot vodila, 
resnična slika pa je lahko drugačna.6    
Kdo je torej invalid? Stereotipno si invalida predstavljamo kot osebo na vozičku, osebo, ki je slepa ali 
gluha, osebe z Downovim sindromom. Pogosto pa pozabljamo na vrsto drugih invalidnosti, ki so 
posledica zdravstvenega stanja, osebnih, okoljskih ali drugih faktorjev.7 Izjemno težko je podati neko 
splošno opredelitev, ki bi zajemala vse vrste invalidnosti. To je razvidno tudi iz postopnega razvoja 
definicije in obstoja različnih pojmovanj v mednarodnih in nacionalnih dokumentih. Poznamo različne 
socialno-politične in pravne definicije invalidnosti.8 Pri novejših opredelitvah je jasno viden preskok iz 
tradicionalnega medicinskega k socialnemu oz. družbenemu modelu invalidnosti.9  
Medicinski model opredeljuje invalidnost kot telesno ali psihično prizadetost, ki obstaja že od rojstva, 
je prirojena, ali pa je nastala kasneje v življenju in je pridobljena.10 Model zanemarja družbeni vidik ter 
se osredotoča zgolj na posameznika in njegove ''pomanjkljivosti''.11 Invalidne osebe imajo zaradi 
socialnih, fizičnih in vedenjskih ovir v vsakdanjem življenju manj priložnosti udejstvovanja v družbi.12 Z 
uvedbo socialnega oz. družbenega modela je bil upoštevan tudi ta ključni element. Invalidnost je 
znotraj modela opredeljena z drugega zornega kota, s stališča invalida.13 Invalidnost tako ni več pojem, 
ki označuje ovire in pomanjkljivosti posameznika, ampak celotne družbe. Več kot je v družbi ovir, bolj 
                                                          
2 Prav tam, str. 7. 
3 MDDSZ, Akcijski program za invalide 2014-2021, str. 3. 
4 Uršič, Med teorijo in prakso, str. 27.,  World report on disability, str. 3. 
5 V začetku statistične raziskave se namreč določi katera definicija invalidnosti se bo upoštevala pri meritvah. 
6 Glej npr. stran Eurostat – Disability statistic in World report on disablity. 
7 World report on disability, str. 8.  
8 Uršič, str. 23.  
9 Prav tam, str. 23. 
10 Bremec, Invalidi na trgu dela v Sloveniji, str. 8. 
11 OHCHR: Monitoring the Convention on the Rights of Persons with Disabilities, str. 8 in Kobal, Žakelj, Smolej, 
Neodvisno življenje invalidov v izbranih državah EU, str. 6. 
12 Jolly, str. 3. 
13 Clifford, The UN Disability Convention and its Impact on European Equality Law, str. 12. 
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je posamezniku onemogočeno vključevanje v družbo, kar pomeni, da je bolj invaliden. Gre za 
pomemben in kompleksen odnos med zdravstvenimi in družbenimi vidiki.14 Obstoj socialnega modela 
je omogočil razvoj koncepta in filozofije neodvisnega življenja.15  
Obstaja mnogo različnih definicij invalidnosti,16 vse pa v splošnem zasledujejo isto načelo – enake 
pravice in dostojanstvo invalidnih oseb.17 Kot najbolj aktualno in splošno bom izpostavila Konvencijo 
o pravicah invalidov (v nadaljevanju MKPI), ki  v 1. členu invalidno osebo opredeljuje kot posameznika 
z dolgotrajno telesno, duševno, intelektualno ali senzorično okvaro, ki ga v povezavi z različnimi ovirami 
omejuje, da bi enako kot drugi polno in učinkovito sodeloval v družbi.18  
Tudi v RS poznamo več  opredelitev invalidnosti, ki se razlikujejo glede na zakonsko podlago. Npr. 
delovni invalid po Zakonu o pokojninskem in invalidskem zavarovanju, vojaški vojni invalid po Zakonu 
o vojnih invalidih, invalid po Zakonu o zaposlitveni rehabilitaciji in zaposlovanju invalidov idr.19 
Razumljivo je, da je invalidnost v zakonih opredeljena drugače, saj vsak zakon zasleduje svoj namen.20 
Vendar pa je tak način problematičen, saj ima lahko invalid več statusov, ali huje, nobenega. Po 
različnih zakonih je upravičen do različnih pravic, kar povzroča zmedo in nejasnosti. Mnogokrat lahko 
invalidna oseba ostane celo brez pravic iz naslova relevantnega zakona.21 Le 8% vseh prebivalcev RS 
ima status invalida priznanega z odločbo, preostali delež (od zgoraj navedenih 12%) pa predstavljajo 
osebe z večjo telesno okvaro.22 Poleg konkretnih definicij, ki večinoma še vedno sledijo medicinskemu 
modelu,23 sodobnejši zakoni vpeljujejo splošnejšo definicijo invalidnosti, ki se približuje socialnemu 
multidimenzionalnemu modelu.24 Tak zakon je tudi Zakon o izenačevanju možnosti invalidov,25 ki v 3. 
členu določa splošno definicijo invalida: Invalidi so osebe z dolgotrajnimi telesnimi, duševnimi in 
senzoričnimi okvarami ter motnjami v duševnem razvoju, ki jih v povezavi z različnimi ovirami lahko 
omejujejo, da bi enako kot drugi polno in učinkovito sodelovali v družbi. 
Nekateri avtorji26 izpostavljajo neskladnost in nejasnost posameznih terminov, kar pride še posebej do 
izraza pri prevodih. Opozarjajo na to, da pojem invalid izhaja iz ideje 19. stoletja, da so ljudje z ovirami 
                                                          
14 Uršič, str. 26. 
15 Koncept bo natančneje predstavljen v nadaljevanju. Jolly, str. 3.  
16 Definicija invalidnosti v Deklaraciji o pravicah invalidov, definicija, kot jo je oblikovala Mednarodna 
Organizacija Dela…  
17 Uršič, str. 24. 
18 Konvencija o pravicah invalidov, 19. člen.   
19 Kobal idr., str. 8.  
20 Uršič, str. 26. 
21 Kobal idr., str. 7 in 8. 
22 Akcijski program za invalide, str. 3.  
23 Uršič, str. 27. 
24 Uršič, str. 26. 
25 Zakon o izenačevanju možnosti invalidov (ZIMI), Uradni list RS, št. 94/10 in 50/14. 
26 Kobal idr., Bogataj, Zaviršek idr.  
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nemočni, odvečni in breme družbi.27 Namesto pojma invalidnost tako uporabljajo izraz hendikep oz. 
prizadetost, ki naj bi upošteval tako posameznikovo (gibalno, senzorno, intelektualno) kot družbeno 
konstruirano oviranost.28 S tem izrazom se opozarja na to, da med seboj zelo različnih telesnih, 
mentalnih ali fizičnih ovir ni možno obravnavati na enak in splošen način. Lahko pa ugotavljamo 
strukturo družbenih ovir, ki so se izoblikovale skozi zgodovino.29 Drugi izraz, ki se pojavi v literaturi in 
naj bi prav tako upošteval socialni model,  je nezmožnost (angl. Disability). Posameznik z določeno 
oviranostjo je nezmožen oz. družbeno prikrajšan zaradi neprilagojenosti okolja njegovim potrebam.30   
V nalogi bom uporabljala besedo invalid, saj je kljub različnim definicijam to še vedno terminus 
generalis,31 ki se uporablja v slovenski zakonodaji in v drugih uradnih in neuradnih dokumentih. Tako 
tudi knjiga Pravo socialne varnosti uporablja in opredeljuje besedo invalid – ta deli invalide na dve 
skupini, na delovne in druge invalidne osebe. 32 
2.2. DOLGOTRAJNA OSKRBA 
DO se splošno opisuje kot dejavnost, s katero se zagotavlja pomoč osebam, ki daljše obdobje iz različnih 
razlogov ne zmorejo same opravljati osnovnih življenjskih opravil.33  
Demografske spremembe, spreminjanje družbenih modelov, povečanje bogastva družb ter tehnološke 
spremembe so privedle do tega, da je področje DO potrebno sistemsko urediti, tako na nacionalni kot 
na mednarodni ravni.34 Število ljudi, ki so nujno odvisni od oskrbe drugih oz. od DO, vztrajno narašča. 
Življenjska doba ljudi se namreč daljša in delež starejšega prebivalstva je vse večji.35 Poleg tega način 
življenja36 manjša krog možnih neformalnih oskrbovalcev, zahteva pa kvalitetno oskrbo.37 
Enotne ureditve področja na mednarodni ravni oz. na ravni EU ne poznamo.  Primerjalno tako mnoge 
države zagotavljajo DO na različne načine, le redke pa jo priznavajo kot novo in samostojno socialno 
                                                          
27 Bogataj, str. 1 - 5. 
28 Kobal idr., str. 6. Vendar temu ni vedno tako. Glej prav tam, Bogataj, str. 1 - 5.  
29 Zaviršek idr., Analiza sistema institucionalnega varstva, str. 11. 
30 Kobal idr., str. 7. 
31 Uršič, str. 28. 
32 Bubnov – Škobrne, Strban, str. 245 – 246. 
33 Izhodišča za pripravo Predloga  zakona o dolgotrajni oskrbi, osebni asistenci in zavarovanju za dolgotrajno 
oskrbo – novo gradivo št. 1, str. 7 in Inštitut Antona Trstenjaka: http://www.inst-
antonatrstenjaka.si/gerontologija/slovar/1033.html. 
34 Nagode idr., Dolgotrajna oskrba, str. 6.  
35 Izhodišča za pripravo Predloga  zakona o dolgotrajni oskrbi, osebni asistenci in zavarovanju za dolgotrajno 
oskrbo – novo gradivo št. 1, str. 7, Nagode idr., Dolgotrajna oskrba, str. 6.  
36 Ženske so vstopile na trg dela, potomci živijo v drugih državah kot starši ipd.  
37 Nagode idr., Dolgotrajna oskrba, str. 6 in Strban, Odvisnost od oskrbe drugega, str. 212. 
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tveganje (odvisnosti od oskrbe drugega)38 in jo tudi sistemsko urejajo.39 Posledično se pojavljajo 
različne definicije DO, različen nabor storitev, ki se zagotavljajo v okviru DO, različno financiranje itd.40 
V RS sistemske ureditve DO in enotne definicije (še) ne poznamo, kljub temu da mnogi dokumenti 
opozarjajo na nujnost sprejema zakona.41 Storitve DO se sicer izvajajo v okviru različnih sistemov 
socialne varnosti (npr. zdravstveno varstvo, pokojninsko in invalidsko zavarovanje), vendar niso izrecno 
poimenovane kot storitve DO.42 
2.2.1. OSEBNA ASISTENCA KOT DEL DOLGOTRAJNE OSKRBE 
Za lažjo primerjavo bom krajšo opredelitev OA navedla že na tem mestu.43 OA je pomoč, ki se na 
različne načine oz. z različnimi storitvami nudi posamezniku, ki zaradi invalidnosti ne more živeti 
samostojno in neodvisno. Glede na zgoraj navedeno definicijo DO je nedvomno, da OA spada v okvir 
DO. Invalidi so namreč osebe, ki zaradi invalidnosti daljše obdobje ne zmorejo opravljati osnovnih 
življenjskih opravil. Po mojem mnenju je OA torej ena izmed storitev DO, ki naj se nudi vsakemu 
invalidnemu posamezniku, potrebnemu pomoči, ne glede na to, kdaj in kako je nastala njegova 
invalidnost. Kljub temu se je v praksi pojavilo razlikovanje – storitve DO so ''rezervirane'' za starejše 
osebe, ki niso invalidne oz. niso postale invalidne zaradi starosti, storitve OA pa pripadajo zgolj 
invalidom, ki to niso postali zaradi starosti.44   
Tudi v RS se je ob razpravljanju o DO prvotno upoštevalo le starejše prebivalstvo. DO naj bi bila 
namenjena tistim, ki bi bili zaradi ostarelosti in onemoglosti primorani oditi v dom starejših občanov 
(ali drugo institucionalno oskrbo), a bi lahko zaradi uzakonitve pravice do DO lahko ostali v domačem 
okolju. Kasneje se je pojavilo stališče, da je namenjena vsem, ki bi potrebovali tovrstno pomoč 
(praktično bi to pomenilo, da bi bili do nje upravičeni tisti, ki prejemajo dodatek za pomoč in postrežbo, 
v nadaljevanju DPP). Nato se je pojavila ideja, da se DO nadgradi z OA, ki bi bila namenjena invalidom 
od 18. do 65. leta starosti in bi zagotavljala neodvisno življenje.45   
Ob razmišljanju o sistemski ureditvi področja je bilo ugotovljeno, da med DO in OA obstajajo določene 
razlike. Predlagana ureditev DO je npr. predvidevala 20 ur pomoči na teden, in tako ni pokrivala tistih 
invalidov, ki potrebujejo pomoč tudi do 24 ur na dan in tistih, ki potrebujejo manj kot 20 ur pomoči na 
                                                          
38 Strban, str. 227 – 230. 
39 Think Tank Report 2011. 
40 Think Tank Report 2011. 
41 Tudi Akcijski program za invalide, in Dominkuš idr.: Predlog ureditve področja dolgotrajne oskrbe in osebne 
asistence v RS. 
42 Nagode idr., Dolgotrajna oskrba, str. 8. 
43 OA je podrobneje obravnavana v nadaljevanju. 
44 Ermenc, Osebna asistenca mora postati pravica, str. 21. 
45 Ermenc, str. 21. 
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teden. To je privedlo do stališča, da je OA bolj smiselno urediti zunaj zakona o DO. Drugi razlog za 
ureditev OA zunaj zakona o DO pa je obsežnost in posledično kompleksnost področja DO, ki se veže na 
vrsto drugih stvari in bi zahtevale spremembe, ki zahtevajo poglobljeno analizo – predvsem reformo 
zdravstvenega sistema, razmislek o uveljavitvi nove veje obveznega zavarovanja itd. Proces iskanja 
odgovora na odprta vprašanja bi lahko terjal nepredvidljivo več časa.  
OA na drugi strani pokriva manjše področje, ki ne zahteva korenitih sprememb in zato je smiselno, da 
se pravica do OA uredi samostojno in da se zagotovi čim prej, ter se s tem poskrbi vsaj za določeno 
skupino ljudi. Vseeno je ob sistemski ureditvi OA potrebno zagotoviti, da se kasneje, ob ureditvi 
področja DO, sistem OA smiselno pripoji nanj. V majhni državi kot je RS ni smotrno uvesti dveh 
paralelnih svetov. Potrebno je poskrbeti, da ne bo prišlo do podvajanj komisij in drugih (na novo 
uvedenih) institutov ter raznih postopkov (npr. ugotavljanje upravičenosti do posameznih storitev), 
razrešiti razmerje med ostalimi storitvami DO ter OA, prav tako nista zanemarljivi birokracija in 
logistika. Izjemno pomemben razlog je tudi financiranje. Če se bo uvedlo novo zavarovanje (za DO), je 
smiselno, da se bo sredstva za OA črpalo iz enakega naslova.46 
2.3. INSTITUCIONALIZACIJA IN DEINSTITUCONALIZACIJA 
Koncepta institucionalizacije in deinstitcionalizacije sta z dojemanjem invalidnosti močno povezana. 
Prvi indicira na medicinski model, medtem ko drugi jasno nakazuje na socialni model.  
Institucionalizacija pomeni, da oseba, ki ne more ''normalno'' funkcionirati v družbi, živi v organizirani 
instituciji, kot npr. socialno varstveni zavod ali dom starejših občanov. Ustanova poskrbi za osnovne 
človekove potrebe, kot so bivanje, hranjenje, tehnično oskrbo ipd. Tak pristop je bil v preteklosti 
povsem običajen in široko sprejet kot pravi način za zagotavljanje oskrbe invalidnih oseb.47 Slabe 
izkušnje z institucionalizacijo 48 in kršitve človekovih pravic,49 ki so povzročile predvsem segregacijo in 
izolacijo invalidnih oseb, so pripeljale do sprememb v mišljenju.50  
S procesom deinstitucionalizacije51 se postopoma želi doseči, da osebe, ki niso sposobne samostojnega 
življenja in potrebujejo pomoč pri vsakodnevnih opravilih, ne bivajo več v instituciji, ampak same, z 
družino ali v skupnosti. Ob tem pa so jim na voljo storitve in programi, ki so jim v pomoč pri 
                                                          
46 Ermenc, str. 21 in nasl. 
47 Zaviršek idr., Analiza, str. 11.  
48 Zaviršek idr., Analiza, str. 13. 
49 Parker, Clements, str. 511, Galvin, Challenging the need for gratitude, str. 141, glej tudi relevantne sodbe 
Evropskega sodišča za človekove pravice, ki obravnavajo omenjeno problematiko na strani: 
http://www.echr.coe.int/Documents/FS_Disabled_ENG.pdf.  
50 Kamundia, Choice, Support and Inclusion, str. 55. 




vsakodnevnih opravilih in pri ostalem udejstvovanju.52 Gre za proces, saj lahko tradicionalno in trdno 
usidrano institucionalizacijo ''izničimo'' le postopoma. Sprejeti se mora posodobljena in sodobna 
zakonodaja, uveljaviti se morajo nove ali prenovljene storitve, zagotoviti je potrebno financiranje in 
sodelovanje vseh akterjev itd.53  
RS se je s podpisom MKPI zavezala k izvedbi procesa, vendar številke kažejo, da sistem 
institucionalnega varstva še vedno prevladuje.54 Poleg tega je potrebno poskrbeti za informiranost 
ljudi, saj je koncept deinstitucionalizacije v praksi pogosto razumljen in uporabljen napačno. ''Ljudje se 
bojijo za službe in deinstitucionalizacijo vsak drugače razume. Eni tako, da bomo podrli ograjo okoli 
zavoda, drugi, da nimamo uniform, tretji, da se uporabniki udeležujejo športnih tekmovanj.''55  
2.4. NEODVISNO ŽIVLJENJE 
Ideja neodvisnega življenja je filozofija in gibanje,56 utemeljena na ideji človekovih pravic.57 Bistveni 
elementi neodvisnega življenja so samoodločanje, avtonomija, enak dostop in enake možnosti, bivanje 
v skupnosti, vključenost in sodelovanje.58 Neodvisno življenje ne pomeni, da si invalidne osebe ne želijo 
pomoči in podpore drugih.59 Vsi, ki živimo v sodobni družbi, smo namreč na nek način odvisni od drugih, 
tako doma, kot v šoli, na delovnem mestu itd. To najbolj izkusimo, ko se pojavi kriza, stavka delavcev 
ipd.60 Neodvisnost v tem kontekstu torej pomeni posameznikovo avtonomijo in možnost odločanja, ne 
pa zavračanje podpore drugih.61 Nekateri zavračajo celo besedo avtonomija in govorijo le o 
soodvisnosti.62 Predvsem si želijo takega življenja, kot ga živimo ostali, zunaj institucij. Gre za enak 
dostop do šolanja, zaposlitve, družbenega življenja, športnih aktivnosti, ustvarjanja družine ipd.63 
Ključno je, da invalidne osebe ohranijo nadzor nad svojim življenjem in odločitvami, s tem pa tudi svoje 
dostojanstvo.64 Zagotovitev osebne asistence je poleg drugih podpornih ukrepov in storitev eden 
izmed ključnih oz. nepogrešljivih načinov omogočanja neodvisnega življenja invalidov.65  
                                                          
52 Zaviršek idr., Analiza, str. 15. 
53 Zaviršek idr., Analiza, str. 13. 
54 Zaviršek idr., Analiza str. 12 in 14.  
55 Zaviršek idr., Analiza, str. 12. 
56 Glej Manifest neodvisnega življenja. 
57 Zaviršek idr., Analiza, str. 15, Parker, Clements, str. 509. 
58 Kamundia, str. 56. 
59 Parker, Clements, str. 510. 
60 Mladenov, Personal Assistance for Disabled People and the Understanding of Human Being, str. 249, 
Kamundia, str. 55. 
61 Galvin, str. 138. 
62 Mladenov, str. 247 - 249, Brennan: Negotiating independence, choice and autonomy, str. 605 - 618. 
63 Galvin, str. 149. 
64 Kobal idr., str. 21. 
65 Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 4. 
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2.4.1. ČLOVEKOVA PRAVICA DO NEODVISNEGA ŽIVLJENJA 
Neodvisno življenje je človekova pravica. To je postalo nesporno 13. decembra 2006, ko je Generalna 
skupščina Združenih narodov sprejela MKPI. RS je MKPI in Izbirni protokol ratificirala aprila 2008.66 S 
tem sta oba dokumenta postala del našega prava in tako neposredno uporabljiva.67 
19. člen KPI ureja pravico do samostojnega življenja in vključenosti v skupnost, ki od držav pogodbenic 
zahteva, da priznavajo enako pravico vsem invalidom, da živijo v skupnosti in enako kot drugi odločajo 
ter sprejemajo učinkovite in ustrezne ukrepe, ki jim omogočajo polno uživanje te pravice ter polno 
vključenost v skupnost in sodelovanje v njej, ter zagotavljajo, da:  
a) imajo invalidi enako kot drugi možnost izbrati stalno prebivališče in se odločiti, kje in s kom bodo 
živeli in jim ni treba bivati v posebnem okolju; 
b) imajo invalidi dostop do različnih storitev na domu ter bivalnih in drugih podpornih storitev v 
skupnosti, vključno z osebno pomočjo, potrebno za življenje in vključitev v skupnost ter za 
preprečevanje osamljenosti ali izločevanja iz skupnosti; 
c) so storitve v skupnosti ter objekti in naprave, ki so namenjeni vsem prebivalcem, enako dostopni 
invalidom in se prilagajajo njihovim potrebam. 
MKPI pravzaprav ni vpeljala nove pravice, ampak je le dopolnila obstoječe pogodbe, ki urejajo 
človekove pravice, in razjasnila obveznosti države na tem področju.68 Vsebino 19. člena MKPI uvrščamo 
med ekonomske, socialne in kulturne pravice. Posledično to pomeni, da je država zavezana k 
progresivnemu uresničevanju pravice. Država podpisnica se mora truditi za postopno popolno 
uresničitev pravice, vendar le v okviru njene zmožnosti oz. razpoložljivosti virov.69 Kljub temu pa 
nekateri opozarjajo na mešano naravo člena,70 saj določene obveznosti, ki izhajajo že iz drugih 
pogodb,71 učinkujejo takoj. Taka obveznost je npr. prepoved diskriminatornega obravnavanja.72 
Pravica do neodvisnega življenja ne obstoji zgolj v mednarodnem in evropskem prostoru. Mnoge 
države jo urejajo oz. zasledujejo v svojem pravnem redu. Tako npr. Bolgarija izrecno priznava pravico 
do neodvisnega življenja, Nemčija in Velika Britanija s predpisi urejata storitve in dejavnosti, ki se 
odmikajo od institucionalizacije. Danska je možnost institucionalizacije invalidnih oseb popolnoma 
                                                          
66 Zakon o ratifikaciji Konvencije o pravicah invalidov in Izbirnega protokola h Konvenciji o pravicah invalidov 
(Uradni list RS – Mednarodne pogodbe, št. 10/08). 
67 Akcijski program za invalide, str. 3. 
68 Parker, Clements, str. 509, Kamudia, str. 56. 
69 Parker, Clements, str. 514. 
70 Kamudia, str. 57. 
71 Npr. iz EKČP ali MPESKP. 
72 Parker, Clements, str. 514. 
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odpravila. Švedska pa je že leta 1993 določila, da je spodbujanje neodvisnega življenja konkretna 
obveznost države.73 Opisano nakazuje na evropski konsenz o obstoju te pravice, kar pomeni, da bo ob 
prihodnjem presojanju ravnanj z invalidnimi osebami polje proste presoje posamezne države močno 
zmanjšano.74  
2.4.2. KRITIKA KONCEPTA NEODVISNEGA ŽIVLJENJA 
Boj in uveljavitev koncepta neodvisnega življenja pomeni izjemen razvoj na področju pravic invalidov. 
Vseeno je potrebno opozoriti na nekatere vidike, ki jih omenjeni koncept ne pozna oz. jih ne upošteva 
v zadostni meri. Bistvo neodvisnega življenja je avtonomija oz. pravica do samoodločanja ter 
posledično vključevanje v aktivno življenje. Tak pristop je sicer zelo dobrodošel in napreden, vendar ne 
bi smel biti precenjen.75 Pozablja namreč invalidne osebe, ki se same niso sposobne odločati – to so 
osebe z intelektualnimi ovirami, osebe z motnjami v duševnem zdravju, dementne osebe.76 Ali zaradi 
nespodobnosti (samostojnega) sprejemanja odločitev nimajo pravice do neodvisnega življenja?77 
Potrebno je tudi opozoriti  na nedoslednost pri prevajanju dokumentov v slovenski jezik. Uradni 
dokumenti RS78 uporabljajo besedno zvezo samostojno življenje, medtem ko večina drugih 
dokumentov in prispevkov prevaja ''independent living'' kot neodvisno življenje. 
Slovar slovenskega knjižnega jezika opredeljuje samostojnost, kot lastnost nekoga, ki '' dela, ravna po 
lastni presoji, brez vpliva, spodbude drugega'' oz. ki je ''sposoben skrbeti sam zase, se preživljati sam, 
brez pomoči drugega, zlasti staršev''.79 Neodvisnost pa kot lastnost nekoga, ki ni odvisen, je svoboden, 
samostojen.80  Iz navedenega izhaja, da se besedi v tem primeru lahko uporabljata kot sopomenki.81 
Kljub temu je po mojem mnenju potrebno zagotoviti enotnost in doslednost prevodov. Prav tako je 
nujna utemeljitev izbrane besede.  
                                                          
73 Parker, Clements, str. 521. 
74 Parker, Clements, str. 522 in 524. 
75 Kelly, Making care accessible, str. 571. 
76 Kelly, str. 566. 
77 Brennan, str. 605 - 618. 
78 Prevod MKPI, Akcijski program za invalide.  
79 Spletni SSKJ: http://bos.zrc-sazu.si/cgi/a03.exe?name=sskj_testa&expression=samostojen&hs=1. Navedena 
je zgolj za obravnavano področje relevantna opredelitev. 
80 Spletni SSKJ: http://bos.zrc-sazu.si/cgi/a03.exe?name=sskj_testa&expression=neodvisen&hs=1. Navedena je 
zgolj za obravnavano področje relevantna opredelitev. 
81 Besedi samostojnost ter neodvisnost pa se ne uporabljata vedno kot sopomenki. Tako Ustava RS v 137. členu 
npr. določa da je, odvetništvo  kot del pravosodja samostojna in neodvisna služba, ki jo ureja zakon. Akcijski 
program za invalide na str. 12 uporabi obe besedi; torej samostojno in neodvisno življenje v enem stavku. Na 
str. 3 je izrecno zapisana pravica do neodvisnega (in ne samostojnega) življenja. V nadaljevanju zgolj uporablja 
besedno zvezo samostojno življenje. Prav tako angleško – slovenski slovar (l. 89) prevaja ''independence'' kot 
neodvisnost, samostojnost.  
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Poleg prevoda samega koncepta nekateri82 opozarjajo na neustrezen prevod MKPI. Prevod označujejo 
kot neprimernega, saj naj bi bil v neskladju s samimi načeli konvencije, in tako predlagajo prevod 
Konvencije ZN o pravicah ljudmi z ovirami. 
V nalogi bom kljub kritiki uporabljala uradni slovenski prevod MKPI, za poimenovanje koncepta pa bom 
uporabljala besedno zvezo neodvisno življenje in ne samostojno življenje. 
 
3. OSEBNA ASISTENCA 
 
3.1. DEFINICIJA OA in PRAVICA DO OA 
 
OA je eden izmed načinov zagotavljanja pravice do neodvisnega življenja.83 Gre za pomoč uporabniku 
pri vsakdanjih opravilih in dejavnostih, ki jih posameznik ni zmožen opraviti sam. Osebni asistent 
(oseba, ki nudi pomoč invalidu – uporabniku) tako nudi pomoč pri osebni negi in drugi osebni pomoči, 
pri gospodinjskih opravilih, pri komunikaciji in pri premagovanju ostalih ovir. Nikakor ni omejena zgolj 
na zasebno življenje invalidne osebe znotraj štirih sten, ampak je namenjena tudi aktivnemu 
vključevanju v skupnost prek izobraževanja, dela in zabave.84 Storitve se prilagodijo potrebam in željam 
posameznika, ki ni nikoli pasiven prejemnik pomoči.85 Skratka, s pomočjo OA uporabnik živi življenje, 
kot bi ga živel, če ne bi bil fizično, senzorno, duševno ali intelektualno oviran.86  
Pravica do OA že obstaja in je priznana v okviru 19. člena MKPI kot eden izmed elementov pravice do 
neodvisnega življenja.87 Na tem mestu je potrebno opozoriti na nedosleden slovenski prevod člena. 
Angleška različica izrecno navaja ''personal assistance'', kot del pravice do neodvisnega življenja. Izraz 
se v slovenščino navadno prevaja kot osebna asistenca.88 Kljub temu slovenski prevod MKPI govori o 
''osebni pomoči''.89  
3.1.1. USTREZNOST UPORABE IZRAZA OSEBNA ASISTENCA 
Države bi morale poskrbeti za dosledne, ustrezne in poenotene prevode, ki ne odpirajo dodatnih 
vprašanj. Strokovnjaki opozarjajo, da uporaba terminov ''oseba pomoč'' ali ''osebna podpora'' ni 
                                                          
82 Zaviršek idr., Analiza, str. 11. 
83 ENIL, Factsheet: Personal Assistance. 
84 YHD, Predlog ZOA, 2015. 
85 Smolej, Nagode, OA - možnost za samostojno življenje v domačem okolju, str. 144.  
86 Kobal idr., str. 21. 
87 Predlog ZOA, Brennan, str. 604. 
88 To je razvidno iz mnogih različnih dokumentov, tudi političnih – npr. predlog zakona o OA.  
89 Besedilo 19. člena MKPI glej zgoraj. 
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primerna.90 Kljub temu mnogi menijo, da je ''osebna pomoč'' lep slovenski izraz, ki bi lahko nadomestil 
tujko ''OA'', 91 spet drugi opozarjajo, da ni že vsaka osebna pomoč tudi OA.92  
Nekateri avtorji predlagajo poimenovanje ''(dostopna) oskrba oz. skrb''.93 Znano je, da so se 
zagovorniki pravic invalidov zavestno odmaknili od pojma ''oskrba'', saj naj bi nakazoval na negativne 
izkušnje iz zgodovine.94 Ta se namreč pogosto povezuje z institucionalizacijo, medikalizacijo ter 
paternalističnimi dobrodelnimi organizacijami, ki so invalidne osebe sistematično in vztrajno 
marginalizirale.95 Nad njimi so izvajale različne oblike nasilja in zatiranja, kot npr. prisilna sterilizacija, 
razne terapije ipd.96 Z odmikom od ''oskrbe'' invalidnim osebam okrepimo moč in samozavest - damo 
jim možnost, da same postanejo oblikovalci in nadzorniki OA, da postanejo delodajalci svojim 
asistentom in se odmaknejo od odvisnosti dobrodelnosti drugih.97 Po drugi strani pa lahko besedo 
oskrba vseeno razumemo v drugačni, pozitivni luči, ki bolj nakazuje na toplino v odnosu.98 Vsekakor pa 
naj imajo zadnjo besedo pri poimenovanju storitve invalidne osebe same.99  
Zagovorniki koncepta neodvisnega življenja so si izbrali izraz OA, ki prav tako ne more uiti kritiki. Tako 
mnogi čutijo in opozarjajo, da je izraz brezoseben in ne nakazuje na posebnost odnosa, ki nastane med 
uporabnikom (invalidom, ki koristi OA) in asistentom. Sami izrecno poudarjajo pomen moči uporabnika 
in njegovega položaja kot delodajalca oz. gospodarja. Vendar pa zaradi same narave OA (ki je precej 
intimna100) težje obdržimo strikten in hladen oz. neoseben odnos. Gre namreč za kompleksnejši odnos, 
ki ga ne moremo zreducirati na ustaljeno raven – delavec in delodajalec.101  
Poleg neosebnosti besede lahko podam kritiko tudi na njeno jasnost. Mnogi trdijo, da je izraz 
popolnoma jasen in nedvoumen, vendar iz lastnih izkušenj vem, da temu ni tako. OA namreč lahko 
pomeni tudi pomoč osebam, ki so premožne, znane oz. na takšnih položajih, ki zahtevajo pomoč oz. 
OA. 102 Možno je, da je ravno to bil njihov namen. Da torej ne izpostavljamo, da gre za pomoč invalidni 
                                                          
90 Jolly, str. 6 in 8.  
91 Wraber, Odpravite diskriminatorna določila, Delo, 2017. 
92 Jakovljevič, Vsaka pomoč invalidu ni OA, Delo, 2017. 
93 Kelly, str. 562 – 578. 
94  Indipendent Living Institute: http://www.independentliving.org/personal-assistance.  
95 Kelly, str. 564, 565. 
96 Kelly, str. 564. 
97 Kelly, str. 566, Brennan, str. 606, Morris, str. 54 – 57. 
98 Kelly, str. 567. Več o ne/primernosti uporabe besede glej izvirni članek. 
99 Kelly, str. 569. 
100 Npr. OA se v veliki meri opravlja v domačem okolju uporabnika, pogosto morajo asistenti skrbeti za higieno 
uporabnika… 
101 Kelly, str. 566. 
102 Kelly, str. 566. Tako moram tudi sama vedno razjasniti kakšno delo opravljam. V primeru, da odgovorim, da 
sem osebna asistentka, ljudje ne vedo kaj mislim s tem. Vedno moram izpostaviti dejstvo, da sem osebna 




osebi, ampak gre le za pomoč osebi, ki jo potrebuje, ne glede na razlog; ali zaradi invalidnosti ali zaradi 
prevelikega obsega dela. 
Kljub kritikam menim, da je izraz OA že širše uveljavljen pojem, ki ima svojo identiteto in relativno jasen 
pomen, zato naj se uporablja še naprej.103  
Poimenovanje same storitve je sicer pomembno, vendar pa je več razmisleka vredno nameniti sami 
vsebini pravice ter izobrazbi ljudi. Še vedno se namreč pojavljajo nekatere zmotne predstave o OA. OA 
pomeni izključno eno vrsto storitve, ki npr. ne more oz. ne sme biti nudena v okviru institucionalne 
oskrbe. V nekaterih primerih se namreč uporablja to poimenovanje za določene storitve, ki jih ponujajo 
zavodi oz. druge institucionalne ustanove.104 
3.2. KLJUČNI ELEMENTI OA 
Evropski center odličnosti na področju osebne asistence (European Centre for Excellence in Personal 
Assistance - ECEPA) je mednarodno združenje organizacij, ki sledijo ideji neodvisnega življenja in 
uveljavitvi OA.105 Člani ECEPAe, ki so tako uporabniki kot strokovnjaki, so določili ključne elemente, ki 
opredeljujejo OA in s katerimi lahko to storitev ločimo od drugih:106 
Prvič, višina namenjenih sredstev za izvajanje OA je odvisna od uporabnika in ne od ponudnika storitev. 
Drugič, uporabnik OA je vedno glavni akter, ki ohranja popoln nadzor nad svojim dostojanstvom, 
samoodločbo in neodvisnostjo.107 On odloča o izbiri primernega asistenta, o številu ur OA, ki bi jih 
potreboval na dan, o načinu izvajanja OA, o odpustitvi asistenta itd. Skratka, uporabnik je na prvem 
mestu in vsa pravila se morajo ravnati po njegovih merilih in zahtevah.108  
Tretjič, OA oz. politika njenega izvajanja ne more obstajati v vakuumu. Nujno je, da se poleg OA uvede 
še druge ukrepe, dejavnosti in storitve (npr. fizična dostopnost stavb, prilagojenost javnega prometa, 
invalidu prijazno šolanje ipd.), ki skupaj zagotovijo uresničitev pravice do neodvisnega življenja.109   
3.3. UPORABNIK OA 
Uporabnik OA je tista oseba, ki je upravičena do OA in jo tudi koristi. Temeljno vprašanje, na katerega 
je potrebno odgovoriti ob uvedbi OA je torej, kdo je upravičen do OA. Splošno velja, da so uporabniki 
OA invalidne osebe, ki dalj časa potrebujejo pomoč v različnih oblikah in na različnih področjih. 
                                                          
103 Jakovljevič, 2017. 
104 Zaviršek idr., Analiza, str. 28, 44. 
105 Domača stran ECEPA: http://www.ecepa.org/mission/index.htm.  
106 Jolly, str. 5. 
107 ENIL, Factsheet. 
108 Mladenov, str. 247. 
109 ENIL, Factsheet, Jolly, str. 5 in 6., Ratzka, Model National Personal Assistance Policy, str. 2- 3. 
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Vzpostavljena načela zahtevajo, da je uporabnik osrednja oseba, glede na katero se izvajanje OA 
popolnoma prilagaja.  
Ob splošni določitvi uporabnikov določena vprašanja ostajajo odprta. Npr. ali je do OA upravičena le 
invalidna oseba, ki ji je pravno priznan status invalida, ali je to lahko vsaka oseba, ki bi zaradi 
invalidnosti za daljši čas potrebovala pomoč v obliki OA? Postavlja se vprašanje, ali je starejša oseba 
(npr. nad 65 let), ki bi potrebovala OA, do tega upravičena? Ali pa npr. oseba z učnimi ali duševnimi 
težavami? Dejstvo je, da tudi te osebe potrebujejo pomoč pri različnih opravilih, ker jih same zaradi 
različnih razlogov ne morejo opravljati. Vprašanje pa je, kako zamejiti oz. določiti upravičenost osebe 
do OA. Ali so starostna omejitev, oblika invalidnosti, število ur OA na dan, ki bi jih uporabnik nujno 
potreboval, zmožnost samostojnega odločanja ipd. primerni kriteriji za določitev upravičenosti do 
OA?110 
Glede slednjega se npr. pojavi določen konflikt. Načela OA namreč zahtevajo, da uporabnik sam kreira 
izvajanje storitve. Osebi, ki bi potrebovala OA, ni pa zmožna odločanja in določanja pravil izvajanja OA, 
se pravice do OA ne sme odvzeti. Vlogo ''kreatorja'' storitve le prevzame neka druga oseba, npr. 
skrbnik. Vseeno pa on sam ostaja uporabnik in njegove potrebe ostajajo osrednje vodilo.111 Vprašanje 
bo podrobneje obravnavano v nadaljevanju. 
3.4. OSEBNI ASISTENT 
 
Osebni asistent je lahko kdorkoli, ki je polnoleten in je sposoben zadostiti zahtevam uporabnika. 
Polnoletnost se zahteva zaradi odgovornosti, ki jo asistent prevzame nase – da bo deloval v skladu z 
uporabnikovo dobrobitjo ter z delovnopravnimi in drugimi predpisi.  
Posebna izobrazba, npr. medicinska, ni potrebna oz. zahtevana, razen če uporabnik tako želi.112 To je 
tudi ključna razlika z ostalimi socialnimi storitvami, pri katerih je mnogokrat zahtevana posebna 
strokovna izobrazba. Vendar pa je zaradi zahtevnosti in specifičnosti dela smiselno, da se pred 
njegovim začetkom vseeno opravi obvezno splošno izobraževanje o OA. 
Države, ki OA urejajo z zakonom,113 temu pristopu sledijo. Nikjer ni zahtevana posebna izobrazba za 
opravljanje poklica osebnega asistenta, obvezno pa morajo opraviti krajše usposabljanje. Različno pa 
urejajo možnost zaposlitve družinskega člana za asistenta.114 
                                                          
110 Na postavljena vprašanja odgovarja preostali del naloge.   
111 ENIL, Factsheet. 
112 ENIL, Factsheet, Jolly, str. 6. 
113 Danska, Švedska, Norveška, Slovaška, Španija v Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne 
asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 13 – 19. 
114 Kobal idr., str. 96. Več o tem v nadaljevanju. 
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Ključno pri izbiri asistenta je, da ga izbere sam uporabnik in da se med njima lahko vzpostavi zaupanja 
vreden odnos. Pomembno je torej, da si med seboj lahko zaupata in da je njun odnos sproščen. 
Uporabnik mora imeti možnost, da asistenta zavrne že zgolj zaradi njegove npr. ''nesimpatičnosti''. 
Uporabniki namreč izpostavljajo, da jih predvsem medicinsko izobraženo osebje obravnava kot 
pacienta in ne kot sebi enakega človeka. In ravno to je izjemnega pomena – namen OA je, da se invalidni 
osebi omogoči življenje, ki bi ga želela živeti, če bi ga bila zmožna. Imeti ob sebi nekoga, ki nenehno 
spominja ali izpostavlja invalidnost, že v začetku onemogoči dosego/izpolnitev namena OA.115  
3.5. OBSEG STORITEV 
Obseg storitev in način dela je lahko izjemno raznolik, saj ima vsak posamezni uporabnik OA svoje 
individualne potrebe in interese. Ključnega pomena pri določanju storitev je načelo, da storitve sledijo 
željam in potrebam uporabnika. Uporabnik in asistent se morata vnaprej dogovoriti in strinjati o 
obsegu in vrsti storitev. Dogovoriti se morata tudi, kako bosta določila oz. ravnala ob pojavu morebitne 
nove storitve oz. potrebe po njej. Asistent mora opravljati storitev na način, kot ga želi uporabnik, ne 
pa na način, kot on ali nekdo tretji meni, da je najboljši. Odnos mora kljub specifičnosti dela ostati 
profesionalen. Zato je nujno, da so zahteve uporabnika varne in v skladu z zakonom.116 
OA splošno zajema storitve osebne, posebne, praktične in socialne pomoči.117 Osebna pomoč je npr. 
kopanje, oblačenje, hranjenje ipd. Ključno je, da asistent upošteva želje uporabnika, ga spoštuje in 
ohranja njegovo dostojanstvo. Posebna pomoč vključuje npr. pomoč pri mobilnosti ali komuniciranju, 
pri jemanju zdravil ipd. Določenih zdravstvenih posegov, ki so kompleksnejši in potencialno nevarnejši, 
asistent ne bi smel opravljati. Za to mora biti zadolženo zdravstveno osebje z izkušnjami in izobrazbo. 
Jasne meje med vsakdanjimi in zahtevnejšimi zdravstvenimi posegi po mojem mnenju ni. Določita jo 
uporabnik in asistent soglasno, glede na asistentovo zmožnost (npr. vbrizgavanje injekcij,118 klistiranje 
ipd.). Praktična pomoč obsega predvsem pomoč pri kuhanju, pospravljanju, pranju, nakupovanju, 
lahko celo pomoč pri vzgoji otrok, domačih živali itd. Socialna pomoč pomeni, da mora asistent 
uporabnika spremljati v družbenem življenju, da se mu zagotovi kar se da enakopravno družbeno 
                                                          
115 - Iz filma You're not you: Oseba z ASL išče osebnega asistenta: mož zavrača vse, ki nimajo medicinske 
izobrazbe in na prvi pogled izgledajo nekompetentne, ženi pa je s tako asistentko dolgočasno. Poleg tega jo 
obravnava kot pacienta in se tako z njo tudi pogovarja. Izbere mlado asistentko, brez strokovne medicinske 
izobrazbe, ki ne zna niti kuhati. Njej je najbolj pomembno, da je asistentka ne obravnava kot bolno osebo. 
Gresta na tekilo, spoznata zabaven par z enako boleznijo, odideta na bazen itd.  
- Enake izkušnje imam tudi sama.  
- Film Prijatelja govori prav o tem. 
116 Document 5, Role of a Personal Assistant, str. 2. 
117 Prav tam.  
118 Sama npr. doziram predpisane tablete, injekcij pa ne vbrizgavam. 
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udejstvovanje. Spremljati ga mora npr. pri druženju, obiskovanju fakultete, zdravnika, na počitnicah in 
vseh drugih aktivnostih, ki jih uporabnik želi opravljati.119 
Obsega in vrste storitev tako ni možno vnaprej določiti s predpisom, ta jih lahko našteje le primeroma. 
Seznam storitev mora torej ostati odprt. Nujna pa je vzpostavitev obveznosti sklenitve dogovora o 
storitvah pri vsakem posameznem uporabniku ter določitev meje, katere uporabnik, kljub temu da je 
osrednja oseba, ne more prestopiti. Tako uporabnik s svojimi zahtevami ne sme spravljati sebe ali 
asistenta v nevaren ali nelegalen položaj.  
Poleg nevarnosti in nelegalnosti moramo upoštevati tudi druge vidike, kot je npr. splošna primernost 
storitve, neskladnost z drugimi storitvami, dostojanstvo, vprašanje veroizpovedi. Pri zagotavljanju 
pravice lahko uporabimo ustaljeno AAAQ formulo (Availability, Accessibility, Acceptability, Quality), ki 
se uporablja npr. pri ocenjevanju uresničevanja pravice do zdravstvenih storitev ali pravice do vode.120 
Potrebno je torej omogočiti in zagotoviti pravico v zadostni meri vsem, ki so do nje upravičeni, dostop 
do pravice mora biti omogočen vsem upravičenim, zagotavljanje pravice mora biti etično, kulturno in 
versko primerno ter kot zadnje, izvajanje pravice mora biti kakovostno oz. kvalitetno.  
Na tem mestu se predvsem odpira vprašanje, do katere mere je asistent dolžan opraviti določeno 
storitev, kdaj pa mora uporabnik najeti oz. plačati osebo, ki bo to storila. Npr., ali mora uporabnik, če 
si želi masaže, plačati maserju ali lahko to stori asistent, ali mora asistent stanovanje pospraviti zelo 
natančno in za to porabiti ogromno časa ali mora uporabnik najeti čistilca, ali mora asistent prekopati 
vrt in ga zasaditi ali mora uporabnik najeti vrtnarja… Kje postavimo mejo? 
Po mojem mnenju moramo tudi v teh primerih slediti načelu dogovora. Za vodilo bi sama postavila 
kriterij, da naj to stori asistent, če bi tudi uporabnik posamezno storitev oz. aktivnost opravil sam, v 
kolikor ga pri tem ne bi ovirala invalidnost.121  
3.6. FINANCIRANJE OA 
Države, ki izvajajo OA, poznajo posredni in neposredni način financiranja OA.122 V prvem primeru se 
zagotavlja storitev, za plačilo in ostale pravice, ki pritičejo, pa poskrbi tisti, ki zagotavlja OA. Na prvi 
                                                          
119 Document 5, Role of a Personal Assistsant, str. 2 - 6.  
120 The Danish Institute for Human Rights. Dostopno na: https://www.humanrights.dk/what-we-
do/sustainability/implementing-economic-social-cultural-rights/aaaq in WHO: Fact sheet N°323: 
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs323/en/.  
121 Vendar omenjeni kriterij ne more biti uporabljen prav v vsakem primeru; upoštevati moramo še druge 
vidike. Zelo slikovit primer je npr. vprašanje seksualnosti – uporabnik se želi samozadovoljevati, vendar zaradi 
fizične invalidnosti tega ni zmožen. Ali lahko prosi osebnega asistenta? Menim, da vprašanje ni prepovedano, 
vendar je soglasje tu še pomembnejše - poleg dostojanstva uporabnika ne smemo pozabiti tudi na dostojanstvo 
asistenta. 
122 Urh, Skupnostne oblike podpore za ljudi z ovirami, ppt, str. 50.  
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pogled se zdi ta način ustrezen, saj uporabnik nima nikakršnih skrbi z upravljanjem OA, jo je le deležen. 
Vendar pa mnogi opozarjajo, da je uporabnikova pravica do avtonomije oz. svobodnega odločanja na 
ta način preveč omejena.123 Uporabnik tako nima možnosti izbirati med različnimi ponudniki OA, saj 
mu država le zagotovi asistente. Še pomembneje pa je, da je uporabniku odvzeta odgovornost in 
možnost odločanja o stroškovno učinkovitih ali želenih rešitvah.124 Tako uporabniki npr. navajajo, da v 
primeru, da si zaželijo neko nadstandardno storitev (npr. izlet na Bled), to težje uresničijo v takem 
sistemu, saj so kaj hitro lahko označeni za izkoriščevalce sistema.125 
Druga, primernejša možnost je izplačilo denarnega nadomestila osebi, ki je upravičena do OA.126 Na ta 
način uporabniku omogočimo popolno svobodo odločanja in ohranitev dostojanstva.127 Tako je 
uporabnik enakovreden član družbe, saj se mu zaupa oz. prepusti presojo in nadzor nad OA. 
Posameznik se tako lahko sam odloči, kako bo ravnal z denarjem. Lahko se odloči, da bo sam 
delodajalec in bo zaposlil osebnega asistenta ter vodil evidenco dela, plačil idr. Lahko se odloči, da bo 
sam zaposlil svoje asistente, administrativne zadeve in ostalo upravljanje pa prepustil agenciji, ki se 
ukvarja z OA. Lahko se tudi odloči, da bo vse prepustil agenciji in od njih dobival asistente (kot v 
posrednem modelu, le da ima uporabnik popolni nadzor). Pomembno oz. ključno je, da ima uporabnik 
možnost izbire in da na trgu obstajajo različni ponudniki OA. Uporabniku je tako omogočeno, da je 
''sam svoj gospodar''. 128 
V primeru neposrednega plačila denarnega nadomestila sledimo štirim osnovnim načelom: Načelo 
solidarnosti, pravičnosti, učinkovitosti in odgovornosti. Za vsakega izmed nas obstaja določeno 
tveganje, da bomo invalidnosti deležni posredno ali neposredno.  Solidarnost mora izhajati iz našega 
zavedanja in razumevanja, da si invalidne osebe in njihovi bližnji te poti niso izbrali sami. Prav tako 
moramo zagotoviti pravično razdelitev sredstev, ki temelji na vnaprej določenih in utemeljenih 
kriterijih. S tem, ko prepustimo uporabniku, da sam upravlja z namenjenim denarjem, zagotovimo 
največjo učinkovitost. Posledično to pomeni, da mora uporabnik nositi popolno odgovornost glede 
porabe sredstev.129 
3.6.1. VIŠINA NADOMESTILA 
V primeru uvedbe neposrednega modela je potrebno odgovoriti na osrednje vprašanje, tj. višina 
nadomestila. Pri določitvi višine se upošteva število ur OA, ki jih potrebuje uporabnik, pomnoženo s 
                                                          
123 Williams idr., Paying the Piper and Calling the Tune?, str. 219 - 228. 
124 Ratzka, Model National PA Policy, str. 5. 
125 Galvin, str. 9. 
126 Huys, str. str. 5. 
127 Huys, str. 5, Morris, str. 58, Williams idr., str. 220 in nasl. 
128 Ratzka, Model National PA Policy, str. 5. 
129 Huys, str. 1. 
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plačilom osebnega asistenta. Temu je potrebno prišteti še življenjske stroške, torej stroške bivanja, 
hrane, oblačil, transporta, zdravstvenih pripomočkov in zdravil. Poleg tega je potrebno oceniti stroške 
družabnega življenja in udejstvovanja ter drugih podobnih aktivnosti (npr. potovanje). Upoštevati je 
potrebno stroške obeh – uporabnika in asistenta (transport je potrebno plačati obema, ne moremo 
pričakovati, da bo asistent te storitve plačal iz svojega žepa). Jasno je, da v drugem delu stroškov ne 
govorim o tem, da moramo invalidni osebi omogočiti, da bo vsak teden obiskala opero in vsak mesec 
Bali. Potrebno je le najti neko ravnotežje in zagotoviti, da oseba ne bo životarila. Kajti kljub temu, da 
že veliko storimo s tem, ko osebi omogočimo, da ni v institucionalni oskrbi, ni dovolj, da lahko s 
pomočjo vstane iz postelje, se obleče, umije in nahrani. Osebi moramo omogočiti, da postane del 
družbe in da ne živi v izolaciji. Zato so obisk kavarne, gledališča ali izlet na Bled prav tako pomembni, 
saj za posameznika predstavljajo duhovno hrano. Pri določitvi višine nadomestila je potrebno slediti 
zavezi k neodvisnemu in svobodnemu življenju, ki posamezniku omogoča vso avtonomijo in 
dostojanstvo. To obenem tudi pomeni, da z nadomestilom postane neodvisen od družine in 
dobrodelnih ustanov. Prav tako ne smemo vzeti v obzir finančnega stanja posameznika oz. njegove 
družine, niti zaslužka, v primeru da je uporabnik zaposlen. Denarno nadomestilo je namreč 
nadomestilo za njegovo invalidnost, ki si je vsekakor nihče ne želi. Našteto se lahko oceni splošno in 
pavšalno za vse upravičence do OA.130 Poleg pavšala pa lahko posameznik, če je to mogoče, dobi 
pravico do povračila dodatnih stroškov, ki jih mora dokazati in utemeljiti. Tako je npr. ob bolniškemu 
staležu osebnega asistenta potrebno plačevati prispevke za asistenta, ki se zdravi in dodatno za 
asistenta, ki nadomešča. Prav tako je pri odmeri višine potrebno upoštevati, da morajo nekateri zaradi 
lokacije svojega prebivališča nameniti več sredstev za sam transport.131   
3.7. MODEL NACIONALNE POLITIKE OA 
Najbolj znani borec za pravico do OA v Evropi je gospod Adolf Ratzka. Je strokovnjak in ob enem 
uporabnik OA. Je tudi ustanovitelj Inštituta za neodvisno življenje na Švedskem (Independent Living 
Institute132) in pobudnik ustanovitve ECEPA, v okviru katerega je bil leta 2004 oblikovan Model 
nacionalne politike OA.133 
Socialne politike so mnogokrat oblikovane na način, da ostajajo invalidne osebe še bolj odvisne, 
namesto da bi jim omogočili neodvisnost. Predlagani model je drugačen, saj temelji na izkušnjah 
uporabnikov OA iz 8ih evropskih držav.134 Model sledi osnovnim pravicam in načelom; enake možnosti 
za vse, krepitev moči in samozavesti invalidov, spodbujanje deinstitucionalizacije itd. V začetku 
                                                          
130 Ratzka, Model National PA Policy, str. 5. 
131 Prav tam. 
132 Spletna stran inštituta: http://www.independentliving.org/. 
133 Ratzka, Model National PA Policy. 
134 Nemčija, Švedska, Finska, Norveška, Irska, Avstrija, Italija, Grčija. 
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dokumenta je zapisana kratka utemeljitev ter opredelitev OA, zatem sledi predstavitev vseh ključnih 
elementov oz. lastnosti, ki bi jih morala upoštevati vsaka nacionalna politika OA.  
Omenjeni ključni elementi Modela so upravičenost, odsotnost stroškov za uporabnika, ocena potrebe 
po OA, pritožbeni postopek, denarno nadomestilo in ne storitev v naravi,  višina nadomestila, centralni 
vir financiranja, pravna upravičenost do denarnega nadomestila, pokritje vseh nastalih stroškov, 
povezanih z zaposlitvijo osebnega asistenta, ohranjanje stalne kupne moči nadomestila, vzpostavitev 
odgovornosti prejemnikov nadomestila, in zadnje, monitoring (spremljanje), ocenjevanje 
(vrednotenje) in prilagajanje.135 
3.7.1. Upravičenost 
Upravičenost posameznika do OA mora temeljiti zgolj na potrebi tega posameznika do pomoči. 
Medicinska diagnoza invalidnosti, starost osebe, čas nastanka invalidnosti, zaposlitev ali obstoj 
zavarovanja ne smejo biti kriteriji, na podlagi katerih se presoja upravičenost. Osebam, ki zaradi 
različnih razlogov niso sposobne urejati, nadzorovati, usposabljati in opravljati vseh ostalih nalog, ki 
pritičejo OA, ne smemo odreči pravice do OA. Pri ugotavljanju upravičenosti se ne sme razlikovati med 
posameznimi skupinami invalidnih oseb. Invalidne osebe, ki so v institucionalni ali podobni oskrbi, do 
nadomestila za OA niso upravičene. V primeru, da si želijo spremeniti način življenja in bi pri tem 
potrebovali OA, se lahko ponovno opravi ocena upravičenosti.136  
3.7.2. Odsotnost stroškov 
Druga zahteva modela je odsotnost stroškov. Uporabnikovo finančno stanje oz. stanje njegove družine 
se pri odmeri višine nadomestila ne sme upoštevati. Prav tako se od uporabnika ne zahteva finančnega 
prispevka za OA. Invalidno osebo se mora spodbujati k zaposlovanju, večji vključenosti in mobilnosti v 
družbi. Prav tako se lahko popolno neodvisnost zagotovi le tako, da ni več odvisnosti od družinskih 
članov, dobrodelnih organizacij, prostovoljstva ipd.137 
3.7.3. Ocena potrebe po OA 
 V postopku ugotavljanja upravičenosti do OA se mora izvesti ocena potrebe po OA. Pri ocenjevanju 
moramo upoštevati celotno življenjsko situacijo oz. vlogo v družbi. Zajeti je potrebno vse aspekte 
življenja – od življenja doma, v šoli, službi, do vseh drugih dejavnosti – v celotnem dnevu. Preveriti je 
potrebno, ali oseba potrebuje (tudi) strokovno pomoč in v kakšni meri, ter ali za upravljanje z OA 
potrebuje tretjo osebo. Ocena ne sme biti odvisna od finančne situacije tistega, ki zagotavlja sredstva 
za izvajanje OA. Ocena se lahko oblikuje le v dialogu z uporabnikom. Potrebo po OA se izrazi v 
povprečnem številu ur OA na mesec, ki jih uporabnik potrebuje. Ocena potrebe se mora ponovno 
                                                          
135 Ratzka, Model National PA Policy, str. 3 – 7.  
136 Prav tam, str. 3 – 4. 
137 Prav tam, str. 4. 
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izvesti na dve leti  ali na pobudo uporabnika in tako preveriti morebitne spremembe, ki so nastale (npr. 
rojstvo otroka, nova zaposlitev itd.).138  
3.7.4. Možnost pritožbe 
V fazi ocenjevanja potreb morajo biti potencialni uporabniki obveščeni o pravici do pritožbe na podano 
oceno. Pritožbeni postopek mora biti oblikovan jasno, enostavno, stroškovno učinkovito in 
dvostopenjsko.139 
3.7.5. Denarno nadomestilo in ne storitev v naravi 
Eden izmed najbolj pomembnih elementov OA je plačilo denarnega nadomestila namesto 
neposrednega zagotavljanja storitve OA, kot je običajna praksa pri zagotavljanju socialnih storitev. Na 
ta način je omogočena popolnoma svoboda posameznika oz. uporabnika. Denarno nadomestilo tako 
lahko uporabi za svobodno izbiro med različnimi ponudniki OA, se odloči, da bo osebnega asistenta 
sam zaposlil oz. bo uporabil kombinacijo obojega. Uporabniki morajo imeti omogočeno izbiro med 
javnimi in zasebnimi, profitnimi in neprofitnimi ponudniki storitve OA oz. se lahko odločijo, da bodo 
sami postali delodajalec in zaposlili osebnega asistenta po svojih željah, lahko tudi družinskega člana. 
Denarno nadomestilo ustvari kompetenčni trg ponudnikov, uporabniki pa postanejo kupci storitve oz. 
potrošniki z možnostjo izbire različnih ponudnikov in kvalitete. Uporabnik je del trga, je del družbe; to 
pa je ključno za njegovo krepitev samozavesti, moči in samoodločbe. Na drugi strani storitev v naravi 
zmanjša možnosti izbire med različnimi ponudniki, največkrat se celo zgodi, da se na določenih 
območjih vzpostavi monopol. Že zagotovljena storitev ne omogoča uporabniku, da sam sprejme 
odločitev in se odloči za drugega ponudnika storitve. Nadomestilo naj bo dodeljeno mesečno in 
vnaprej. Temeljiti mora na povprečnem številu ocenjenih ur OA, pomnoženo z ocenjenimi stroški 
povprečne ure OA.140   
3.7.6. Višina nadomestila 
Višina nadomestila je odvisna od povprečnih stroškov izvajanja OA in števila ur OA. Nadomestilo je 
lahko za vse enako oz. pavšalno, le da zagotovi pokritje vseh posrednih in neposrednih stroškov. V 
primeru da posameznik potrebuje višje nadomestilo, naj zanj zaprosi in poda utemeljitev z dokazi. 
Dokazuje se torej le presežek nad pavšalom.  Druga možnost pa je, da se že v začetku oceni višina 
nadomestila za vsakega posameznika posebej. Izbira načina izvajanja OA ne sme vplivati na višino 
nadomestila. V primeru, da invalid sam zaposli osebnega asistenta, ta torej ne sme biti v slabšem 
položaju od tistega, ki se odloči za ponudnika storitve OA.141  
                                                          
138 Prav tam, str. 4.  
139 Prav tam, str. 5.  
140 Prav tam, str. 5. 
141 Prav tam, str. 6.  
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3.7.7. Centralni vir financiranja 
Državna agencija oz. pravna oseba, ki zagotavlja sredstva za denarno nadomestilo za OA, mora biti na 
nacionalni ravni le ena. V primeru, da se sredstva zagotavljajo iz različnih virov, naj z vsem upravlja in 
jamči le eden. Na ta način se zagotovi, da ne prihaja do razlik med finančno bolj ali manj zmožnimi 
regijami oz. občinami, omogoči se večjo družbeno in geografsko neodvisnost. Poleg tega so vsi zbrani 
podatki na enem mestu, kar omogoči zmanjšanje in lajšanje administrativnega dela (predvsem za 
uporabnike), ter več nadzora in transparentnosti.142 
3.7.8. Pravna upravičenost do nadomestila 
Pravica do OA in pravna upravičenost do nadomestila zagotavljata neodvisnost od finančnega stanja 
osebe, ki upravlja z nadomestili. Uporabniki lahko tako brez strahu načrtujejo prihodnost, saj je njihov 
dohodek v obliki denarnega nadomestila zagotovljen. Nadomestilo za OA ne sme biti predmet 
obdavčenja in ne sme vplivati na oceno upravičenosti do drugih neizključujočih storitev.143   
3.7.9. Poravnava vseh nastalih stroškov, povezanih z zaposlitvijo osebnega asistenta, 
in ohranjanje kupne moči nadomestila 
Poleg pravic uporabnikov so na drugi strani tudi pravice osebnih asistentov. Opravljanje dela osebnega 
asistenta mora veljati za dostojen poklic. Upoštevati je potrebno, da je plača osebnega asistenta 
konkurenčna ostalim zaposlitvam v socialnem sektorju. Poleg plače je potrebno upoštevati tudi vse 
prispevke, kompenzacijo za nadure, nadomestila za odsotnost z dela, porodniška itd. Poleg stroškov, 
ki so neposredno povezani z zaposlitvijo asistenta, so tu še stroški spremstva – za hrano, prenočišče, 
vstopnine itd., stroški administracije, izobraževanje in usposabljanje asistentov, nakup pripomočkov 
idr. 
Višina mesečnega nadomestila mora biti taka, da so v obdobju enega leta pokriti vsi našteti stroški. Na 
ta način lahko uporabnik sam kroji potek svojega življenja – npr. varčuje za daljše potovanje in ni 
omejen zgolj na golo preživetje. Nadomestilo mora pokriti vse naštete stroške, saj v nasprotnem 
primeru pomanjkanje sredstev prisili uporabnika, da poišče rešitve izven predpisov, ki mu ne 
omogočajo dostojnega življenja oz. ga vodijo v ponovno odvisnost od drugih. Tako morajo npr. sami 
zaposliti asistenta, največkrat na črnem trgu, oz. poskušajo najti pomoč v raznih prostovoljnih in 
dobrodelnih organizacijah. Poleg naštetega je potrebno zagotoviti usklajenost višine denarnega 
nadomestila s kupno močjo valute na letni ravni.144  
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3.7.10. Vzpostavitev odgovornosti in monitoring 
Ob pravni upravičenost nadomestila je na drugi strani potrebno vzpostaviti odgovornost prejemnikov 
nadomestila. Odgovornost uporabnika za prejeto denarno nadomestilo predstavlja varovalko za 
možne zlorabe ter njegovo krepitev moči in samozavesti. Z obvezno odgovornostjo je namreč 
sporočeno, da so enakovreden del družbe, ki jim pripadajo tako pravice kot tudi obveznosti.  
Zadnja točka modela izpostavlja, da je potrebno izvajanje politike in njene učinke neprestano 
spremljati, ocenjevati in prilagajati. Na podlagi tega se lahko stremi k izboljšanju politike.145 
4. PRAVNA UREDITEV OSEBNE ASISTENCE V IZBRANIH DRŽAVAH 
EVROPSKE UNIJE 
Na mednarodni ravni in na ravni EU OA ni predmet pravnega urejanja. Države so sicer zavezane k 
spoštovanju splošnih določb, kot npr. preprečevanje diskriminacije invalidnih oseb, spoštovanje 
dostojanstva itd. Prav tako EU zavezuje MKPI, ki je za to področje najbolj relevantna. 19. člen sicer 
omenja tudi OA,146 vendar pa izrecne in izčrpne ureditve omenjenega področja ni.  
Posledično so v posameznih državah članicah pravne ureditve OA med seboj razmeroma raznolike.147 
Nekatere države s svojo zakonodajo sledijo načelom MKPI in ideji neodvisnega življenja,148 druge 
ubirajo svojo pot – pravico do OA poznajo in priznavajo, vendar ne temeljijo na ideji neodvisnega 
življenja ali pa pravice z zakonodajo izrecno ne priznavajo, nudijo pa storitve OA oz. njihovo 
neposredno financiranje.149 Mnoge države zakonodaje, ki bi urejale področje OA, še niso sprejele.150 
Zakonodaje v državah, ki priznavajo pravico do OA, se najbolj razlikujejo glede določitve možnih 
upravičencev do OA, glede kritja stroškov izvajanja OA, odvisnosti financiranja OA glede na finančno 
stanje uporabnika ter glede pristojnosti izvajanja OA.151 V nadaljevanju bom na kratko predstavila dve 
državi, ki s svojo zakonodajo urejata pravico do OA. To sta Švedska in Velika Britanija, za kateri velja, 
da sta uvedli najbolj napreden sistem OA.  
4.1. ŠVEDSKA 
Švedska velja za državo z najbolj zgledno in dosledno ureditvijo OA.152 Zakon o OA velja že od leta 1994 
in v veliki meri sledi zgoraj obravnavanemu modelu politike OA. Zagotovljena je pravica do 
                                                          
145 Prav tam, str. 7. 
146 Besedilo člena je navedeno zgoraj. 
147 Smolej, Nagode, Analiza programov osebne asistence, str. 5. in ENIL: PA services in Europe. 
148 Npr. Švedska, Velika Britanija.  
149 Npr. Nizozemska. 
150 Npr. Grčija, Irska, Belorusija, Ciper. 
151 Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 5. 
152 Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 5, Ratzka, Model National PA Policy, Kobal idr., str. 32.  
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neposrednega financiranja OA, uveljavljajo pa jo lahko invalidne osebe do 65. leta starosti, ki 
potrebujejo minimalno 20 ur OA na teden. Invalidne osebe, ki so upravičenci, se delijo v tri skupine; v 
prvi so mentalno zaostale osebe, v drugi so osebe s funkcionalnimi intelektualnimi poškodbami, v 
zadnji pa osebe z drugimi trajnimi fizičnimi ali mentalnimi funkcionalnimi poškodbami, ki niso posledica 
staranja. Gluhe, naglušne, slabovidne in slepe osebe niso vključene. Osebe, ki potrebujejo pomoč, 
vendar ne izpolnjujejo pogojev, so upravičene do OA podobne storitve.  
Izplačila za OA koordinira Nacionalna socialna zavarovalnica. Stroške 20 ur OA mora kriti lokalna 
skupnost, preostanek se zagotovi iz državnega proračuna, ki pridobi sredstva iz nacionalnega davka na 
dohodek. Višina izplačila je neodvisna od finančnega stanja uporabnika oz. njegove družine, povprečno 
urno postavko pa določi Vlada. Če posameznik živi v institucionalni oskrbi ali bivalni skupnosti, do OA 
ni upravičen. Oceno potrebe po OA izvrši strokovni delavec, ki upošteva celotno življenjsko situacijo 
posameznika in se ponovi vsaki 2 leti. Uporabniki imajo možnost sami izbrati ponudnika storitve OA 
oz. se lahko odločijo, da bodo asistenta zaposlili sami. Osebni asistenti ne potrebujejo posebne 
izobrazbe, delodajalec pa lahko od njih vseeno zahteva, da se udeležijo izobraževanj. Sorodnik 
uporabnika lahko dela kot osebni asistent, vendar le prek podjetja oz. organizacije, ki izvaja OA, ne sme 
pa biti neposredno zaposlen pri njem.  Asistenti so lahko zaposleni pri lokalnih oblasteh, pri privatnih 
podjetjih, pri združenjih uporabnikov ali pri samem uporabniku. Največ se jih zaposluje pri lokalnih 
oblasteh (67%), najmanj pa jih je zaposlenih neposredno pri uporabniku (3%). Kljub temu, da švedski 
sistem velja za najboljšega na področju OA, prinaša tudi nekaj pomembnih negativnih posledic. Višina 
urne postavke je prenizka, kar vodi do tega, da uporabniki svojim asistentom ne morejo zagotoviti 
konkurenčne plače, ti pa se raje odločijo za druge storitvene službe. Tisti, ki se odločijo za ponudbo 
konkurenčne plače, se odrečejo drugim priložnostim, ki bi jih drugače lahko koristili. Posledično 
primanjkuje osebnih asistentov in uporabniki ne morejo izrabiti vseh odobrenih ur OA. Finančne težave 
so prinesle tudi nekatere za uporabnika manj ugodne spremembe zakonodaje.153   
4.2. VELIKA BRITANIJA 
Druga država, za katero velja, da ima uveljavljeno napredno ureditev OA, je Velika Britanija. Leta 1997 
je v veljavo stopil akt, ki je dal lokalnim oblastem možnost za uvedbo neposrednih plačil za OA, leta 
2003 pa se je s sprejetjem novega zakona možnost spremenila v obveznost. Upravičene so vse osebe, 
ki imajo potrebo po storitvah skupnostne skrbi ter so pripravljene in sposobne voditi OA, same ali s 
pomočjo tretjega. Zakon tako vključuje celo starejše in mlajše osebe, osebe z motnjami v duševnem 
zdravju in osebe s težavami pri učenju. Postopek dodelitve sredstev in način upravljanja z njimi je 
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zapleten in podrobno razdelan, kar zahteva precej znanja in moči. Višina izplačila je odvisna od 
finančnega stanja uporabnika, sredstva zanj pa se pogosto pridobi iz različnih virov financiranja, ki 
velikokrat ne zadostujejo za pokritje vseh nastalih stroškov. Oceno potrebe po OA navadno opravi 
upravitelj skupnostne skrbi, nekatere sheme pa urejajo samooceno uporabnika, o kateri razpravlja z 
upraviteljem. Družinski člani oz. bližnji sorodniki so načeloma lahko osebni asistenti, vendar le pod 
pogojem, da ne živijo v istem gospodinjstvu kot uporabnik. Zaradi pristojnosti lokalnih oblasti se 
posamezne sheme med seboj precej razlikujejo, kar je posledica pomanjkanja obvezne standardizacije 
oz. usklajenosti med njimi.154   
Iz predstavitve obeh držav je razvidno, da imata, kljub renomeju najbolj naprednega sistema OA, svoje 
pomanjkljivosti. Tako VB npr. veže višino nadomestila za OA na dohodek oz. finančno stanje 
posameznika, Švedska pa omejuje zagotavljanje OA na tiste, ki potrebujejo pomoč vsaj 20 ur na teden. 
Prav tako se pojavljajo težave pri financiranju in zaposlovanju asistentov ipd. Jasno je, da noben sistem 
ni brezhiben, ter je prilagojen svoji politiki blaginje, ki se je razvijala skozi dolgo zgodovino razvoja 
države. S preučevanjem in primerjanjem različnih sistemov lahko ugotovimo, katere rešitve so 
smiselne in katere manj, vsekakor pa ne smemo slepo kopirati sistemov.155  
5. PRAVNA UREDITEV OA V REPUBLIKI SLOVENIJI 
RS je socialno-pravna država z relativno sodobno politiko invalidskega varstva. Že v začetku svojega 
delovanja, leta 1991, je sprejela Koncepcijo razvojne strategije invalidskega varstva. Ta sledi novejši 
opredelitvi invalidnosti, ki ne temelji zgolj na medicinskem modelu. Način ravnanja z invalidnostjo je 
zasnovala celostno ter izrecno priznala pravico do neodvisnega življenja.156  
Varstvo invalidov je zagotovljeno že na ustavni ravni. Tako 14. člen Ustave RS izrecno prepoveduje 
diskriminacijo na podlagi invalidnosti157 in invalidom omogoča enakopravno obravnavanje in 
uresničevanje vseh človekovih pravic.158 Na zakonski ravni pa so pravice invalidov zagotovljene v več 
                                                          
154 Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 7, 8, Smolej, Nagode, OA- možnost za samostojno življenje, str. 
147, Kobal idr., str. 37 - 39. 
155 Kobal idr., str. 52, 53.  
156 Akcijski program za invalide 2014 - 2021, str. 3. 
157 Ustavni zakon o spremembi 14. člena Ustave Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 69/04). 
158 Akcijski program za invalide 2014 - 2021, str. 3.  
32 
 
različnih področnih zakonih, npr. Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju (ZPIZ-2),159 Zakon 
o izenačevanju možnosti invalidov (ZIMI),160 Zakon o graditvi objektov (ZGO-1)161 idr.162 
Leta 2008 je RS sprejela Zakon o ratifikaciji MKPI in Izbirne protokole h MKPI.163 S tem je MKPI postala 
del notranjega prava in je neposredno uporabljiva. To pomeni, da je RS obvezana k spoštovanju in 
izpolnjevanju določb MKPI, med drugim tudi večkrat izpostavljenega 19. člena, na podlagi katerega naj 
države uvedejo OA. RS je sprejela tudi Akcijski program za invalide 2014 - 2021.164 Za področje OA je ta 
izjemno pomemben, saj se RS z njim zavezuje k sistemski oz. zakonski ureditvi OA.165 
Kljub sodobni politiki reševanja vprašanj glede invalidnosti se OA v RS izvaja zgolj programsko. Zakon, 
ki bi sistemsko uredil področje OA, se je z mnogimi različicami166 in razpravami snoval vse od leta 
2010.167 Še pred letom 2010 se je pojavila ideja, da se OA uredi z enim samim členom, znotraj zakona, 
ki bi urejal DO.168 Časovni potek prizadevanja za sprejem zakona nakazuje na to, da se je RS zavedala, 
da je področje potrebno urediti, a vseeno je dolgo let obstajala pravna praznina. Razlogi za to so 
različni, od pomanjkanja politične volje, do nezmožnosti dogovora, na kakšen način bi se OA financirala, 
predlagane določbe je bilo težko uskladiti s posameznimi invalidskimi organizacijami in ne nazadnje 
kompleksnosti materije.169 RS je leta 2017 končno uspelo pripraviti zakon, ki je dobil širšo podporo 
javnosti, invalidskih organizacij ter poslancev, ki so predlagani zakon dne 17.2.2017 tudi sprejeli. S tem 
je RS končno izpolnila obveznost iz 19. člena MKPI ter uresničila zastavljeni 2. cilj Akcijskega programa 
za invalide 2014 - 2021.170 Podrobnejša predstavitev in analiza sledi v nadaljevanju.   
                                                          
159 ZPIZ, Uradni list RS, št. 96/12, 39/13, 99/13 – ZSVarPre-C, 101/13 – ZIPRS1415, 44/14 – ORZPIZ206, 85/14 – 
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164 Akcijski program za invalide.  
165 Akcijski program za invalide, str. 11 in 12 (glej ukrep 2.3). 
166 Leta 2010 je prvi predlog zakona pripravilo pristojno ministrstvo, ki ni dosegel zakonodajnega postopka. Leta 
2012 je bil preko ljudske iniciative v zakonodajni postopek vložen nov predlog, ki v DZju ni dobil zadostne 
podpore, kasneje je ministrstvo podalo nov predlog, ki prav tako ni prišel v zakonodajni postopek. Zadnji 
predlog zakona je bil podan leta 2015 s strani Mreže za deinstitucionalizacijo. 
167 Predlog ZOA, str. 2. 
168 Smolej, Nagode, OA – možnost za samostojno življenje, str. 148. 
169 Poslanec Matej Tonin, NSi v razpravi o predlogu zakona. 
170 Predlog ZOA, str. 3. 
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5.1. PROJEKTNO IZVAJANJE OA 
Trenutno in vse do konca leta 2018 se invalidnim osebam OA zagotavlja zgolj projektno oz. 
programsko.171 OA izvajajo invalidske organizacije oz. društva preko različnih programov. Ti programi 
so projektno172 financirani s strani Ministrstva za delo, družino, socialne zadeve in enake možnosti (v 
nadaljevanju MDDSZ),173 Fundacije za financiranje invalidskih in humanitarnih organizacij v RS, Zavoda 
RS za zaposlovanje, občin in drugih manjših sofinancerjev.174 Skozi leta je OA začelo izvajati vse več 
organizacij, povečevala so se tudi sredstva. Financiranje je kljub temu ostalo negotovo in nestabilno.175 
Za izvajanje OA se večinoma sklepa enoletne ali nekaj letne pogodbe, asistenti delajo za določen čas, 
kar vpliva na organizacijo in izvajanje OA. Asistentom ni zagotovljeno, da bodo z iztekom programa oz. 
razpisa in objavo novega obdržali zaposlitev, enako velja na drugi strani za uporabnike, ki ne vedo, ali 
bodo s potekom enega razpisa še vedno upravičeni do OA po drugem razpisu.176 Prav tako je število 
dodeljenih ur OA posameznemu uporabniku odvisno od dodeljenih sredstev in ne od potrebe pomoči 
–OA torej ni pravica.177 Poleg tega se OA ne izvaja na celotnem območju države.178  
Odsotnost sistemske ureditve pomeni tudi razlike v samem izvajanju OA. Pogoji za upravičenost do OA 
se med posameznimi organizacijami precej razlikujejo. Nekatere organizacije jo izvajajo v manjšem 
obsegu oz. jo nudijo samo osebam, ki potrebujejo manjše število ur OA, druge jo nudijo uporabnikom 
z različnim obsegom potreb. Prav tako obstajajo razlike v samih storitvah, ki jih nudijo.179 Organizacije 
v mnogih primerih tudi niso zmožne zagotoviti nadomestnih asistentov v primeru, da je prvi upravičeno 
odsoten. V takih primerih so uporabniki prepuščeni sami sebi in njihovim družinam. Na MDDSZ se 
zavedajo, da je OA nujno potrebna za samostojno življenje invalidov in da projektno izvajanje ni rešitev, 
ampak le ''krpanje''.180 Zato je MDDSZ naročilo izvedbo analize, ki jo je opravil Inštitut RS za socialno 
varstvo (v nadaljevanju IRSSV). Analiza je podrobna in kvalitetna. S tem je pomembno prispevala k 
boljšemu vpogledu v trenutno stanje izvajanja OA v RS in k lažjemu oblikovanju novega sistemskega 
zakona, ki bo predstavljen v nadaljevanju.181  
                                                          
171 Predlog ZOA, str. 2. 
172 Npr. javni razpis za Asistentka/asistent bom, Program aktivne politike zaposlovanja Invalid invalidu in preko 
javnih del. 
173 Več informacij na strani ministrstva: 
http://www.mddsz.gov.si/si/delovna_podrocja/invalidi_vzv/osebna_asistenca/.  
174 Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 9, Smolej, Nagode, OA- možnost za samostojno življenje, str. 
149. 
175 Ermenc, str. 22.  
176 Smolej, Nagode, OA- možnost za samostojno življenje, str. 149. 
177 2. Razprava o zakonu, ga. M. Vuk, državna sekretarka na MDDSZ. 
178 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 
52. 
179 Smolej, Nagode, OA- možnost za samostojno življenje, str. 149. 
180 Ermenc, str. 21.  
181 Analiza programov OA je bila izvedena v letu 2007 in v letu 2015.  
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5.2. ZAKON O OSEBNI ASISTENCI 
Po letih prizadevanja RS za sistemsko ureditev OA, je Poslanska skupina NSi, s prvopodpisano Ivo Dimic, 
dne 24.11.2016 državnemu zboru (v nadaljevanju DZ) predložila predlog ZOA. Vsebinsko predlog sledi 
prejšnjim predlogom in njihovim dopolnitvam.182 Tako vlada kot poslanci, še posebej pa vse invalidske 
organizacije so bili mnenja, da je po več letnem projektnem izvajanju OA prišel čas za sprejem zakona, 
ki bi področje sistemsko uredil in OA priznal kot pravico.183 Predlog zakona je bil sprejet 17.2.2017, 
uporabljati pa se bo začel s 1.1.2019. Konec leta 2018 se namreč zaključi zadnji razpis, na podlagi 
katerega se OA izvaja projektno. Poleg tega je relativno dolgo obdobje namenjeno vzpostavitvi 
celotnega sistema, kot je sprejetje podzakonskega akta ter uvedbo novih institutov (npr. izvajalcev OA, 
strokovna komisija centra za socialno delo (v nadaljevanju CSD) itd.). 
ZOA ureja definicijo OA, izvajanje in financiranje, postopek uveljavljanja OA, vodenje evidenc, določa 
prekrške in globe za kršitelje.184 ZOA je namenjen invalidnim posameznikom, ki živijo ali bi si želeli živeti 
v samostojnem ali skupnem gospodinjstvu zunaj celodnevne institucionalne oskrbe.185  
OA je tako opredeljena kot pomoč uporabniku pri vseh tistih opravilih in dejavnostih, ki jih uporabnik 
ne more izvajati sam zaradi vrste in stopnje invalidnosti, a jih vsakodnevno potrebuje doma in izven 
doma, da lahko živi neodvisno, aktivno in je enakopravno vključen v družbo.186 
Do OA so po ZOA upravičeni vsi invalidi, ne glede na vrsto invalidnosti, ki potrebujejo najmanj 30 ur OA 
na teden, ter so stari od 18 do 65 let. Dodatno za gluhe, slepe in gluhoslepe predvideva komunikacijski 
dodatek. Sredstva za izvajanje OA se bodo zagotovila iz državnega proračuna.187  
Po besedah predlagatelja je namen ZOA ''omogočati invalidom, da živijo v skupnosti in enako kot drugi 
odločajo o svojem življenju. Zato naj bi se zagotavljala OA na domu, na delovnem mestu, pri 
izobraževanju in pri vključevanju v socialno okolje.'' Cilj ZOA je ''zagotoviti podporo invalidu/invalidki 
pri izvajanju tistih aktivnosti, vezanih na vključevanje v družbo, ki jih ne more izvajati sam/sama zaradi 
vrste in stopnje invalidnosti.''188 Izpostavljeno je tudi dejstvo, da bo uvedba OA ustvarila nova delovna 
mesta in zaposlitvene možnosti.189 ZOA temelji na sledečih načelih: spoštovanje dostojanstva in 
neodvisnosti uporabnika, pravica do svobode izbire in odločanja med postopkom uveljavljanja pravice 
                                                          
182 Mnenje Vlade RS o predlogu ZOA, str. 4. 
183 Predlog ZOA, str. 3.  
184 Predlog ZOA, str. 4.  
185 Poročilo odbora, str. 3. 
186 2. člen ZOA. 
187 ZOA, Uradni list RS, št. 10/17. 
188 Citirano iz predloga zakona, str. 3. 
189 Predlog ZOA, str. 3. 
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do OA in njenim izvajanjem, omogočanje vključenosti v skupnost, individualna obravnava ter 
zagotavljanje enakih možnosti.190 
5.2.1. ANALIZA ZOA 
Z ZOA je bil storjen pomemben in težko pričakovan korak v pravo smer, z njegovim sprejemom je OA 
končno postala pravica. DZ, vlada in, še pomembneje, invalidske organizacije so se s predlogom 
strinjali, a vsi so opozarjali na določene pomanjkljivosti in nedoslednosti zakona. Kljub temu je bilo 
sprejetih le nekaj popravkov in amandmajev, večino določb pa se je ohranilo. Tako v ZOA ostaja precej 
odprtih vprašanj, ki jih bo potrebno rešiti s podzakonskim aktom in v prihodnosti morebiti tudi s 
spremembo samega zakona.  
Sprva želim izpostaviti in opozoriti na nedosledno poimenovanje samega zakona. Že zgoraj sem 
omenila, da izraz ''osebna asistenca'' ni nujno rezerviran zgolj za OA, ki je nudena invalidni osebi.191 V 
enem izmed prejšnjih predlogov zakona je bilo to dejstvo upoštevano, saj je bilo predlagano 
poimenovanje ''ZOA za invalide''.192 Zakaj se je tokrat predlagatelj odločil za drugačen pristop, ni jasno. 
Ob obravnavi posameznih členov zakona se nejasna dikcija pojavi že v prvem členu. Predvidevam, da 
je zakonodajalec zaradi dolge povedi izpustil besedo ali dve, ki bi besedilo povezala v smiselno 
celoto.193 Nadalje v drugem členu uporablja besedno zvezo neodvisno življenje, kljub temu, da uradni 
slovenski prevod MKPI, na kateri temelji 1. člen ZOA, uporablja besedno zvezo samostojno življenje. 
Menim, da bi zakonodajalec moral utemeljiti izbiro druge besedne zveze in odmik od MKPI, saj se v 
nasprotnem primeru v pravni red uvaja dodatne nejasnosti. Prav tako ni jasno, kakšen je namen zapisa 
v tretjem odstavku 2. člena, ki pravzaprav le na kratko opisuje vsebino 7. člena, ki bo prav tako moral 
biti še dodatno in bolj podrobno urejen s podzakonskim predpisom. 7. člen namreč relativno izčrpno 
našteva vrste storitev, ki jih obsega OA. V nadaljevanju pa ZOA dodaja še obveznost (v izvedbenem 
načrtu) opredelitve vrste nalog, ki jih opravlja asistent.194 Odgovora na vprašanje, kakšna je razlika med 
storitvami in nalogami OA, oz. kaj sploh so naloge OA, v ZOA ne najdemo. Prav tako ZOA ne namenja 
nikakršne pozornosti reševanju sporov, ki bi lahko nastali pri izvajanju OA. V 5. členu zgolj napotuje na 
uporabo določb zakona, ki ureja splošni upravni postopek, in še te zgolj v postopku uveljavljanja pravice 
                                                          
190 Predlog zakona, str. 3. ter 3. člen ZOA. 
191 Točka 3.1.1. Ustreznost uporabe izraza OA. 
192 Glej www.mddsz.gov.si/fileadmin/mddsz.gov.si/pageuploads/.../31032010-ZOA.doc. 
193 1. člen ZOA določa vsebino zakona: ''S tem zakonom se ureja pravica do osebne asistence in način njenega 
uveljavljanja, z namenom omogočiti posamezniku oziroma posameznici z dolgotrajnimi telesnimi, duševnimi, 
intelektualnimi ali senzoričnimi okvarami, ki jo v povezavi z različnimi ovirami lahko omejujejo, da bi enako kot 
drugi polno in učinkovito sodelovala v družbi (v nadaljnjem besedilu: uporabnik) na vseh področjih življenja 
enake možnosti, večjo neodvisnost, aktivnost in enakopravno vključenost v družbo, skladno z določbami 
Konvencije o pravicah invalidov (Uradni list RS-MP, št. 10/08).'' 
194 13. člen ZOA. 
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do OA. Ali se določbe lahko uporabijo tudi glede samega izvajanja storitve? Kako naj se OA zagotavlja 
v času, ko spor poteka? Sama dvomim tudi v popolno ustreznost uporabe splošnega upravnega 
postopka. Zakonodajalec bi se lahko odločil za naprednejši pristop. V odnosih, ki nastanejo pri izvajanju 
OA, je ključno zaupanje in zmožnost doseganja dogovorov. Zato menim, da bi na tem mestu za prvi 
korak lahko uvedel obveznost reševanja sporov z mediacijo, ki bi bila specializirana za OA oz. kasneje 
za celoten sistem DO. Glede na to, da se ZOA za to možnost ni odločil, je ne bom analizirala.  
ZOA uvaja nove institute, za katere ni povsem jasno, kakšne so njihove naloge oz. kakšen je njihov 
namen. Tako npr. nadzor nad izvajanjem OA vrši koordinator,195 nadzor nad izvedbenim načrtom196 pa 
opravljata skupaj izvajalec OA in CSD. Podzakonski predpis bo tako moral natančno določiti, na kakšen 
način se bosta omenjena nadzora opravljala in zagotoviti, da ne bo prišlo do podvajanj. Prav tako v ZOA 
niso določene naloge strokovnega vodje in usklajevalca OA,197 medtem ko naloge CSD,198 
koordinatorja,199 asistenta,200 izvajalca OA,201 ministrstva202 in strokovne komisije CSD203 izrecno 
določa. Podzakonski predpis bo moral tudi jasno določiti, ali je mnenje strokovne komisije CSD, na 
podlagi katerega se izda odločba o pravici do OA, zavezujoče.204 V ZOA lahko najdemo še druge 
(manjše) nedoslednosti, na katere v svojem mnenju opozarjajo tudi Vlada, Zakonodajno - pravna služba 
(v nadaljevanju ZPS) idr.  
V nadaljevanju bom predstavila izbrane določbe ZOA, ki jih je po mojem mnenju potrebno podrobneje 
analizirati. Preverila bom skladnost določb z navedenim namenom, ciljem in  načeli, ki so jih izpostavili 
predlagatelji, s konceptom neodvisnega življenja in z zgoraj obravnavanim Modelom nacionalne 
politike OA (v nadaljevanju model). 
5.2.1.1. UPRAVIČENCI 
Pogoje za upravičenost do OA določa 6. člen ZOA. V prvi vrsti je potrebno izpostaviti dosežek  ZOA, da 
upošteva in vključuje invalidnosti vseh vrst in tako ne daje prednosti zgolj gibalno oviranim oz. ne 
                                                          
195 22. člen ZOA. 
196 V izvedbenem načrtu so zapisane storitve OA, vrste nalog, ki jih opravlja asistent, izbira asistenta/asistentov, 
terminski plan izvajanja OA ter pravice in obveznosti uporabnikov, izvajalcev, asistentov. 
197 12. člen ZOA. 
198 13., 20., 21., 26. in 31. člen ZOA. 
199 13., 16., 17., 21., 22., 23., 26. člen ZOA. 
200 18. člen ZOA. 
201 13., 15. člen ZOA. 
202 7., 10., 13., 17., 18., 19., 20., 21., 22., 26., 28., 29. člen ZOA. 
203 20., 21. člen ZOA. 
204 20.(3). člen ZOA. 
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izključuje določenih skupin, kot to stori marsikatera zakonodaja v drugih državah.205 To je v skladu z 
modelom, ter s splošnim načelom prepovedi diskriminacije.  
Prvi odstavek ZOA določa, da upravičenost do OA ni odvisna od dohodka oz. premoženja uporabnika. 
Določba izpolnjuje načela spoštovanja dostojanstva, neodvisnosti uporabnika ter zagotavljanja enakih 
možnosti in je v skladu z modelom, ki zahteva tak pristop. Invalidnosti si namreč nihče ne more izbrati 
oz. jo zavrniti, zato je tudi smiselno, da je ne pogojujemo s finančnim stanjem posameznika.206  
Drugi odstavek našteva pogoje za upravičenost do OA, med drugim navaja tudi pogoja, da je 
posameznik star od 18 do 65 let in da potrebuje najmanj 30 ur pomoči tedensko. Glede navedenih 
dveh pogojev je bila v zakonodajnem postopku razprava najbolj burna.207 Dejstvo je, da izključita veliko 
število invalidnih oseb, ki bi potrebovale OA.208 Po podatkih IRSSV je bilo leta 2015 v programe OA 
vključenih 1125 uporabnikov,209 ob upoštevanju omenjenih dveh pogojev pa bi bilo upravičenih le 250 
oseb.210 Omejitev nasprotuje načelu, da se upravičenost do OA ugotavlja zgolj na podlagi potrebe po 
pomoči.211 Opozoriti je potrebno, da so navedene številke zgolj ocene in skoraj zagotovo ne odražajo 
realnih številk.212 Analiza namreč upošteva že obstoječe uporabnike, ki so vsaj na nek način vključeni v 
programe OA znotraj invalidskih organizacij in društev. Ravno zaradi omejenosti sredstev in dejstva, da 
OA ni pravica, mnogi invalidi OA ne koristijo oz. je niso deležni. V enem izmed prejšnjih predlogov ZOA 
je bilo to število ocenjeno na 800 uporabnikov in kasneje ugotovljeno, da je to število še višje.213 
Dosledna ocena števila uporabnikov je izjemno pomembna predvsem za ocenitev višine finančnih 
izdatkov. Nujno bo potrebno zagotoviti, da se z ZOA vzpostavljena pravica do OA ne bo okrnila ravno 
zaradi nezadostnosti namenjenih sredstev, ki so bili že v začetku ocenjeni napačno. 
Izpostavljene pogoje je mogoče racionalno utemeljiti in omiliti z dodanimi izjemami. Po besedah 
razpravljavcev214 je ZOA namenjen delovno-aktivni populaciji. Menim, da omenjen pristop ni napačen, 
dokler je za druge skupine invalidov, torej mlajše od 18 let ter starejše od 65 let poskrbljeno na druge 
                                                          
205 1. člen ZOA in Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v 
letu 2015, str. 13 in nasl. 
206 Čeprav so nekatere države to storile, glej: Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - 
analiza izvajanja programov v letu 2015. 
207 27. redna seja DZ: https://www.dz-
rs.si/wps/portal/Home/deloDZ/seje/izbranaSeja?seja=27.%20Redna&start=2017-02-14&mandat=VII. 
208 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015. 
209 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 
36. 
210 Prav tam, str. 48. 
211 ZL v razpravi govori o univerzalnosti pravice. 
212 Tudi sami predlagatelji v spremnem besedilu ZOA navajajo, da se bo število uporabnikov skozi čas večalo, 
kar pa verjetno ne pomeni, da bo v RS vedno več invalidov, ampak da bo Komisija vedno več posameznikov 
spoznalo za upravičence do OA. 
213 Ermenc, str. 23. 
214 27. redna seja DZ. 
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načine. Starostna meja je določena zaradi dejstva, da je OA povezana z odgovornostjo uporabnikov, 
sposobnostjo upravljanja z OA in neodvisnim življenjem.215 Ta argument sicer ni najbolj trden v primeru 
invalidov, ki sami niso sposobni upravljati z OA ali imajo zaradi odvzema poslovne sposobnosti 
zakonitega zastopnika. V razpravi je bilo opozorjeno, da je ZOA le del in prvi korak t.i. trojčka (druga 
dva sta Zakon o celostni zgodnji obravnavi predšolskih otrok s posebnimi potrebami, 216 namenjen 
invalidnim otrokom, ter Zakon o DO in zavarovanju za DO, namenjen starejšim osebam), ki bi sistem 
celovito uredil.217 Težava je le v tem, da se v tem primeru utemeljitev sklicuje na še neobstoječa zakona, 
za katera ne obstaja jamstvo, kdaj oz. če sploh bosta sprejeta. V vmesnem času, torej do sprejema 
preostalih dveh zakonov, bo potrebno za invalide, ki ne izpolnjujejo pogojev iz 6. člena ZOA, poskrbeti 
na drug način. V obrazložitvi člena se predlagatelji sklicujejo na to, da bo za ''izpadlo'' skupino invalidov 
poskrbljeno prek programov pomoči na domu ter ostalih posebnih socialnih programov.218 Pri tem pa 
je potrebno opozoriti na izhodiščni neenak položaj invalidskih organizacij, ki bodo verjetno še naprej 
skrbele za invalide, ki do OA ne bodo upravičeni, v primerjavi z izvajalci OA. Slednji bodo namreč 
pridobili stalna sredstva iz proračuna, za prve pa tega zagotovila ni. O(b)staja možnost, da se bodo 
lahko še naprej izvajale nove programske sheme, vendar pa je ključno, da bi država tudi tej skupini 
invalidov zagotovila stalna in zadostna sredstva. 
Druga kritika glede omejitve upravičenosti do OA na delovno-aktivno populacijo pa je, da je večina 
invalidnih oseb brezposelnih oz. (invalidsko) upokojenih.219 Kritika po mojem mnenju ni utemeljena, 
saj je eden izmed namenov OA ravno spodbujanje zaposlitve teh oseb. Omejitev lahko podpremo tudi 
z dejstvom, da so jo vsebovali prejšnji predlogi ZOA, tudi zadnji, ki ga je pripravila Mreža za 
deinstitucionalizacijo (MDI), ki jo sestavlja več različnih nevladnih organizacij s področja socialnega 
varstva.220 Poleg tega je potrebno vzeti v obzir tudi državna proračunska sredstva. Ta niso neomejena, 
zato je potrebno najti racionalno rešitev, s katero se bo lahko nudilo zadostno pomoč vsaj tistim, ki so 
do OA upravičeni, namesto da se sredstva preveč razpršijo in posledično ne dosežejo več svojega 
namena.  
Zakonodajalec je ob postavitvi pogojev določil dve izjemi. Prvo je določil v četrtem odstavku istega 
člena – tako velja, da v primeru, da je upravičenec uveljavil pravico do OA še pred dopolnjenim 65. 
                                                          
215 Obrazložitev k 7. členu, str. 23. 
216 Predlog zakona: https://www.dz-
rs.si/wps/portal/Home/deloDZ/zakonodaja/izbranZakonAkt?uid=AF5447F7AB0F612EC125814C0038C635&db=
pre_zak&mandat=VII.  
217 Izjava Ive Dimic in Jasne Murgel v razpravi o ZOA, na 27. redni seji DZ. 
218 Obrazložitev k 7. členu, str. 23. 
219 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 
41. 
220 Internetna stran MDI: http://www.za-mdi.si/domov.html. 
39 
 
letom, ta ostane upravičen do OA tudi po tem letu.221 Rešitev oz. omilitev pogoja je sicer izjemno 
dobrodošla, saj omogoča kontinuiteto že pridobljene pravice. Kljub temu je potrebno opozoriti na 
neodgovorjena vprašanja, ki jih omenjena določba odpira. Iz besedila zakona ni jasno, ali bo uporabnik, 
ki bo upravičen do OA tudi po 65. letu, upravičen tudi do (vsaj določenih) storitev DO ali ne? 
Predvidevam, da je zakonodajalec s to določbo želel jasno ločiti med osebami, ki so postale invalidne 
že pred 65. letom in osebami, ki postanejo invalidne zaradi starosti.222 Kaj pa v primeru, ko oseba 
postane invalidna po 65. letu zaradi drugega razloga kot starost? To bo potrebno rešiti v zakonu o DO. 
Drugo pomembno izjemo ZOA ureja v 8. členu, ki uvaja komunikacijski dodatek. S to določbo sta pogoja 
starosti ter 30 ur pomoči na teden za posebno skupino invalidov de facto odpravljena - tako se lahko 
gluhemu, slepemu ali gluhoslepemu (invalidi s senzorično oviro) odobri OA (vendar le za pomoč pri 
komunikaciji in spremstvu) ne glede na njihovo starost v obsegu 30 ur pomoči na mesec. Uporabnik se 
lahko tudi odloči, da namesto OA izbere denarno nadomestilo v višini DPP.223 Razlog za uvedbo izjeme 
je narava potreb – potreba po pomoči je večkrat zgoščena v časovnem obdobju, zato se v tem primeru 
izraža število ur potrebne pomoči v mesecu, ne v tednu. To omogoča bolj razumno in fleksibilno 
koriščenje OA.224 Kljub omilitvi pogoja za eno skupino invalidov pa omejitev še vedno obstaja, torej tudi 
ta izjema nasprotuje načelu upravičenosti do OA glede na potrebo po pomoči. Prav tako se ne zdi 
povsem pravično in utemeljeno, da se izjema uvede zgolj za to skupino invalidov. Vse skupine invalidov 
so si med seboj izjemno različne in prav tako narava njihovih potreb. Ločitev na senzorne in ostale 
invalide tako ni utemeljena. Komunikacijski dodatek je pravzaprav namenjen nadomeščanju 
sporazumevanja in ne OA v celoti in bi ga bilo smiselno urediti zunaj zakona, katerega materija je 
izključno OA. Poleg tega ni jasno, zakaj se le tej skupini omogoči možnost nadomestitve prejemanja 
storitve v naravi z denarnim nadomestilom. Izbira bi morala biti na voljo vsem upravičencem.225  
Postavitev 30 urnega praga potrebne pomoči na teden predlagatelji utemeljujejo s tem, da je OA 
namenjena tistim uporabnikom, ki potrebujejo najvišjo stopnjo pomoči in so od nje življenjsko 
odvisni.226 V nasprotnem primeru bi bili prisiljeni živeti v institucijah oz. bi bili močno odvisni od volje 
in finančnega položaja drugih. Ni jasno, na kakšen način so določili ravno prag 30ih ur, in ne npr. 20  ali 
35. IRSSV namreč ugotavlja, da uporabnik potrebuje povprečno 12,2 ur OA na teden.227 Države, ki OA 
zakonsko urejajo, redko omejijo upravičenost glede na število ur. Tak pristop imata npr. Švedska in 
                                                          
221 6. (4) člen ZOA. 
222 Obrazložitev k 7. členu, str. 23. 
223 8. člen ZOA. 
224 Obrazložitev k predlaganemu in sprejetemu amandmaju.  
225 Podrobneje o tem v poglavju Financiranje OA in Financiranje OA po ZOA. 
226 Obrazložitev k 7. členu, str. 23. 




Slovaška,228 ki določata mejo 20 ur. V drugih zakonodajah je bolj izpostavljena okoliščina težje 
invalidnosti, zaradi katere nekdo posledično potrebuje relativno večje število ur OA na teden.229 
Poleg dveh izpostavljenih pogojev se pri vprašanju upravičencev pojavi še en pomislek. ZOA je 
namenjen različnim skupinam invalidov, ki so našteti v 1. členu.230 V 3. odstavku 2. člena ZOA omenja 
najtežjo invalidnost, v 2. odstavku 6. člena pa govori zgolj o invalidnosti. Glede na v ZOA postavljene 
pogoje lahko sklepamo, da se za najtežje invalide štejejo tisti, ki potrebujejo več kot 30 ur pomoči na 
teden, vseeno pa to ni jasno oz. eksplicitno zapisano. Nejasno, a izjemno pomembno vprašanje, na 
katerega ZOA ne odgovarja pa je, kateri pravni akt določa pojem invalida.231 Ali bo ZOA vezal 
opredelitev invalidnosti na drug pravni akt ali bo izbrana drugačna pot? 
5.2.1.1.1. ZAKONITI ZASTOPNIK 
2. člen ZOA določa, da v primeru nezmožnosti upravljanja z lastno asistenco, naloge uporabnika 
prevzame njegov zakoniti zastopnik. V splošnem je navedena določba izjemno dobrodošla, saj poleg 1. 
člena ZOA, ki zagotavlja pravico do OA vsem invalidnim osebam, ne glede na vrsto oviranosti, to pravico 
tudi konkretizira. To je pomembno predvsem zaradi samega bistva OA, ki je utemeljena na principih 
neodvisnega življenja. Uporabnik je glavna oseba, ki oblikuje in nadzoruje izvajanje OA po svojih 
željah.232 Tudi v primeru, da posameznik tega ni sposoben storiti, mu pravice do OA ne smemo odreči, 
saj njegova potreba po OA ostaja oz. je lahko še večja. Dejstvo je, da tudi če se te osebe niso sposobne 
izražati oz. je njihovo izražanje omejeno in poleg tega ne morejo niti aktivno (npr. z zaposlitvijo)  
prispevati k družbi, imajo čustva in občutke. Tudi oni si želijo biti del družbe in OA jim to lahko omogoči. 
Ob upoštevanju splošnega načela diskriminacije je tako zgolj potrebno uveljaviti institut neke tretje 
osebe, ki bo v tem delu nadomestila oz. nudila pomoč uporabniku.233  
Zakonodajalec z ZOA na tem področju ni uvedel novega instituta, ampak je ob uporabnika le postavil 
zakonitega zastopnika. Rešitev je sicer na nek način razumljiva, vendar pa iz določbe izhaja precej 
nedoslednosti oz. nedomišljenosti. Tako tudi ZPS opozarja, da je bistvo zakonitega zastopnika 
drugačno, saj nastopa namesto osebe, ki nima poslovne sposobnosti. To pomeni, da polnoletna oseba 
z dejanji lastne volje nase ne more prevzeti pravic in obveznosti. ZPS izpostavlja, da je navajanje 
zakonitega zastopnika ob uporabniku odveč in obremenjuje zakonsko besedilo.234  
                                                          
228 Za Slovaško velja povprečje 20 ur na teden  - z zakonom je namreč omejitev določena glede na število 
potrebnih ur na leto. 
229 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 
13 in nasl., ter Smolej, Nagode, Analiza programov OA, str. 5 - 8. 
230 Posameznikom z dolgotrajnimi telesnimi, duševnimi, intelektualnimi ali senzoričnimi okvarami. 
231 Mnenje ZPS, str. 2. 
232 Brennan, str. 605 – 608.  
233 Brennan, str. 612. 
234 Mnenje ZPS o predlogu ZOA, str. 2 in 3.  
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Prva nejasnost, ki jo zasledimo v tej določbi ZOA je, ali nezmožnost upravljanja z lastno asistenco 
pravzaprav pomeni odsotnost oz. pomanjkanje poslovne sposobnosti, ali lahko pomeni tudi kaj 
drugega? V tem obziru je navajanje zakonitega zastopnika resnično odveč.  
Po drugi strani pa izkušnje iz prakse nakazujejo na obveznost izrecne določitve osebe, ki nudi podporo 
tistim uporabnikom, ki niso sposobni upravljati z OA. V nasprotnem primeru bi odsotnost določbe, ki 
tega vprašanja ne bi naslovila, lahko privedla do odrekanja pravice do OA osebam, ki z OA niso 
sposobne upravljati (popolnoma) same. Že sama načela OA namreč izrecno izpostavljajo neodvisnost, 
pravico do svobode izbire itd. Organi odločanja o upravičenosti OA bi lahko kaj hitro, navkljub 
določbam o zakonitih zastopnikih, utemeljili, da taka oseba že v samem bistvu nikoli ne bo neodvisna 
in ne bo mogla uresničiti pravice do svobode izbire. To bi lahko pomenilo, da se z upravičenostjo do 
OA njen namen ne bi mogel uresničiti oz. izpolniti.235 Marsikatere invalidne osebe z duševno ali 
intelektualno motnjo namreč niso sposobne oz. so omejeno sposobne opravljati nadzor nad 
organiziranjem in oblikovanjem storitve OA. Nekatere ne morejo izraziti niti želje za pridobitev OA oz. 
želje po življenju izven institucionalne oskrbe, ne morejo same izbrati svojega asistenta, podpisati 
dogovora o izvajanju storitev itd.  
Na Danskem, Norveškem in Slovaškem osebe z intelektualno oviranostjo z zakonom sicer niso 
izključene, vendar pa v praksi zaradi nesposobnosti oz. težav pri samem upravljanju OA običajno ne 
prejemajo storitve OA.236 Na Norveškem je celo določeno, da lahko takim osebam  pri upravljanju OA 
pomagajo najožji družinski člani, vendar se v praksi to ne uresničuje.237 Tudi v Nemčiji teoretično ni 
izključena nobena skupina invalidov, v praksi pa OA koristijo predvsem gibalno oz. telesno ovirane 
osebe.238 
Drugo vprašanje je, ali je za to tretjo osebo primerna določitev zakonitega zastopnika in kaj to pomeni 
za uporabnika. V okviru koncepta neodvisnega življenja je vloga staršev oz. zakonitih zastopnikov po 
eni strani pozitivna, saj so ravno oni tisti, ki svojemu invalidnemu otroku nudijo največ opore in 
pomoči.239 Na drugi strani pa neodvisnost predstavlja tudi neodvisnost od svojih staršev, saj lahko 
ravno oni v največji meri vplivajo na odločitve uporabnika, tudi v negativnem smislu.240  
Ravno zaradi slednjega razloga so se v preteklosti pojavile druge ideje. Ena izmed teh je uvedba 
instituta zaupnika. V predlogu ZOA MDI je 8. člen določal, da če uporabnik ni zmožen sam izraziti 
                                                          
235 Brennan, str. 615, 616. 
236 Smolej Jež, Nagode, Spremljanje programov osebne asistence - analiza izvajanja programov v letu 2015, str. 
15. in 17. 
237 Prav tam, str. 15.  
238 Prav tam, str. 17. 
239 Williams idr., Paying the Piper, str. 223 in nasl. 
240 Brennan, str. 608 in 612. 
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svojega mnenja med postopkom uveljavljanja pravice do OA, lahko to stori oseba – zaupnik, ki ji 
uporabnik zaupa in jo izbere sam. V obrazložitvi je pojasnjeno, da je zaupnik oseba, ki ji uporabnik 
zaupa oz. ji je čustveno blizu. Ta uporabniku pomaga v postopkih in namesto njega izrazi njegovo 
mnenje. Namen tega instituta je, da bi uporabnika obvaroval pred vsiljevanjem nasprotujočih si 
interesov staršev kot njihovih zakonitih zastopnikov. Predlagatelji izpostavljajo, da zakonodajalec 
podoben institut (zaupnik, spremljevalec) pozna že v drugih zakonih, npr. v Zakonu o preprečevanju 
nasilja v družini241.242 
Uvedba instituta bi bila zanimiva in razumljiva, vendar pa je predlagana določba oblikovana 
kontradiktorno. Kako naj nekdo, ki ni zmožen izraziti svojega mnenja, sam izbere svojega zaupnika? 
Tega se je verjetno zavedal tudi zadnji predlagatelj, ki je sicer v veliki meri upošteval predlog MDI, in 
to določbo nadomestil z zgoraj omenjeno. Z zaupnikom bi se sicer res izpolnilo načelo neodvisnosti 
uporabnika, ki naj bi bil neodvisen tudi od svojih družinskih članov oz. skrbnikov, vendar pa ravno zaradi 
nesposobnosti (popolnega) izražanja mnenja ni jasno, kako bi lahko določili zaupnika, ki bi poznal oz. 
bolje razumel, kaj je v interesu uporabnika. 
Menim, da je na tem mestu potrebno ločiti 4 možne situacije. Prvič, kadar uporabnik ni sposoben 
izraziti svojih želja in mnenj na nikakršen način, je najbolj smotrno, da namesto njega, a obvezno v 
njegovo korist, deluje zakoniti zastopnik. Drugič, kadar je uporabniku sicer odvzeta poslovna 
sposobnost, vendar je vseeno zmožen izraziti svoje mnenje, ga je potrebno upoštevati v največji možni 
meri. Takemu uporabniku bi morala biti dana možnost, da si sam izbere tretjo osebo (npr. zaupnika), 
ki bo zanj upravljala z OA, ki ni nujno zakoniti zastopnik. Tretjič, institut zaupnika bi se lahko uvedel 
tudi za primere, ko bi se poslovno sposoben uporabnik odločil, da z zakonom določenih nalog ne želi 
opravljati (ker zanj npr. predstavljajo preveliko breme) in bi za to imenoval svojega zaupnika. Četrtič, 
poslovno sposoben uporabnik, ki ve, da se bo s časoma njegovo stanje poslabšalo v taki meri, da ne bo 
mogel izraziti svojih želja, lahko (z njenim soglasjem) določi osebo (zaupnika), ki bo delovala namesto 
njega.243 
ZOA z obravnavano določbo ureja zgolj prvo situacijo. ZOA tako ob uporabnika, ki je nezmožen 
upravljati z OA, postavlja zakonitega zastopnika. Kljub temu, da ZOA uporabniku ne dopušča svobode 
                                                          
241 7. člen Zakona o preprečevanju nasilja v družini (Uradni list RS, št. 16/08 in 68/16). 
242 YHD, Predlog ZOA, 2015. 8. člen, ter obrazložitev istega člena.  
243 Primer iz filma You're not you: Uporabnica je hudo zbolela, v bolnišnici so jo priključili na respiratorne 
aparate, sama ni bila več zmožna govoriti. Njena mama, kot zakonita zastopnica je vztrajala, da hčerka ostane 
priključena na aparate in da se jo s tem ohrani pri življenju. Osebna asistentka uporabnice je z njo preživela 
ogromno časa in v zadnjih dneh jo je uporabnica pooblastila, da ko bo prišlo do nastale situacije, naj jo 
odklopijo od aparatov in ji omogočijo da umre doma v svoji postelji. Mama je seveda temu nasprotovala, a na 
koncu je obveljala beseda osebne asistentke oz. volja hčerke (uporabnice).  
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v tolikšni meri, kot jo zagovarja oz. zahteva ideja neodvisnega življenja, velja za sistem, kjer na mesto 
uporabnika vstopi zakoniti zastopnik, nekaj posebnosti, ki jih zakon ne omenja. 
Prvič, uporabnikovo voljo in korist moramo upoštevati v največji možni meri, tudi če mu je odvzeta 
poslovna sposobnost. S tem pristopom uporabnikom krepimo moč in samozavest ter jih upoštevamo. 
To v svojih določbah zahteva tudi MKPI, h kateri je zavezana RS. Torej, podzakonski predpis mora 
določiti, da v primeru, ko namesto uporabnika deluje njegov zakoniti zastopnik, mora ta upoštevati 
voljo uporabnika, ki jo lahko izrazi na kakršenkoli prepoznaven način. Zakoniti zastopnik mora slediti 
interesom uporabnika in ne svojim interesom.   
Drugič, pri izvajanju OA sta ključna zaupanje in dogovor. V odnosu zakoniti zastopnik – asistent sta še 
pomembnejša, saj zakoniti zastopnik ni vedno prisoten ob uporabniku.244 Nujno potrebno je določiti 
način odločanja, ter način vzpostavitve dogovora med zastopnikom in asistentom, tako o manj 
pomembnih – npr. o oblačilih, kot o najpomembnejših odločitvah – npr. umetno podaljševanje 
življenja.245 Dialog in dogovor sta ključna, vendar pa menim, da mora v primeru konflikta asistent 
upoštevati in spoštovati želje ter navodila zakonitega zastopnika. Oba pa morata delovati v dobro 
uporabnika.246  
Tretjič, zavedati se moramo, da lahko popolno zaupanje v zakonitega zastopnika privede tudi do 
zlorabe. V nekaterih primerih se namreč lahko izkaže, da zakoniti zastopniki ne delujejo v dobro 
uporabnika oz. ta bolj sledi svojim koristim in željam. Osebni asistenti, ki opazijo omenjeno 
neskladnost, bi morali imeti možnost sprožitve postopka preverjanja, ki lahko rezultira v določitvi neke 
druge osebe, ki bi prevzela mesto zakonitega zastopnika.  
5.2.1.2. VLOGA UPORABNIKA 
Namen ZOA je torej ''omogočati invalidom, da živijo v skupnosti in enako kot drugi odločajo o svojem 
življenju'',247 celotni zakon pa med drugim temelji na spoštovanju načela dostojanstva in neodvisnosti 
uporabnika, na pravici do svobode izbire in odločanja med postopkom uveljavljanja pravice do OA in 
njenim izvajanjem ter omogočanju vključenosti v skupnost. Zapis namena, cilja in načel zakona izgubi 
svojo vrednost, če ti  v določbah zakona niso upoštevani in konkretizirani.  
Model zahteva, da ima uporabnik vedno glavno in zadnjo besedo, je ''gospodar'' celotne OA. Le na ta 
način se lahko zagotovi enakopravnost in neodvisno življenje uporabnika. Vendar pa določbe ZOA te 
zahteve ne upoštevajo popolnoma. ZOA v 2. členu določa, da mora uporabnik imeti nadzor nad 
                                                          
244 Brennan, str. 613, 615. 
245 Williams idr., Paying the piper, str. 226. 
246 Brennan, str. 613. 
247 Besedilo predloga ZOA. 
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organizacijo in oblikovanjem storitev OA. Kaj točno to pomeni in kako se člen odraža in povezuje z 
ostalimi določbami ZOA? Uporabniku sta nadzor in pravica do svobodne izbire zagotovljena, a ne v 
zadostni meri. Nadzor nad OA je uporabniku zagotovljen s prosto izbiro izvajalca in asistenta,248 vendar 
ta izbira ni popolnoma prosta. Skupaj z izvajalcem pripravi tudi izvedbeni načrt,249 ki je pomembna 
podlaga za način izvajanja OA, z izvajalcem in asistentom podpiše dogovor o izvajanju storitev,250 OA 
se izvaja le v njegovi prisotnosti in njegovih navodilih,251 ob upoštevanju v zakonu naštetih pogojev, 
ima možnost zamenjave asistenta ali izvajalca,252 skupaj s koordinatorjem pripravi predlog ocene 
potreb.253 Odgovor na vprašanje, v kolikšni meri bo lahko uporabnik resnično vplival na končno 
odločitev in izvajanje storitve OA, pa bo lahko znan šele ob analizi dejanskega izvajanja ZOA v praksi. 
Nikjer v zakonu namreč ne zasledimo določil, kako ravnati v primerih, ko se dogovora ne more doseči. 
Kako postopati v primerih, ko se zahteve izvajalca, koordinatorja in drugih akterjev, s katerimi 
uporabnik sodeluje močno razlikujejo? Ob upoštevanju modela bi bil odgovor nedvoumen; vedno bi 
morala prevladati volja in potrebe uporabnika. Glede na pristop ZOA, ki OA uvaja kot eno izmed 
klasičnih socialnih storitev, ki jih zagotavlja država, menim, da uporabnikova volja ne bo prevladala v 
vseh primerih – še posebno, kadar bi uporabnikove zahteve oz. želje znatno vplivale na finančne 
izdatke izvajanja OA. 
5.2.1.3. PROSTA IZBIRA IZVAJALCA OA IN OSEBNEGA ASISTENTA 
4. odstavek 2. člena ZOA uporabniku zagotavlja prosto izbiro izvajalca OA in osebnega asistenta. 
Določba na prvi pogled sledi konceptu neodvisnega življenja, modelu ter v 3. členu ZOA zapisanim 
načelom. Uporabniku se namreč prepušča pravico do svobode izbire, samoodločbe in dostojanstva. 
Vendar menim, da bi določba morala biti bolj konkretizirana. Ni namreč popolnoma jasno, v kolikšni 
meri je prosta izbira dejansko zagotovljena. Bolj kot je ta omejena, bolj je okrnjena pravica do izbire in 
samoodločbe. Logično je, da je potrebno zaradi boljše organiziranosti, doslednosti in učinkovitosti 
izvajanja postaviti določene meje. Vseeno pa je potrebno poskrbeti, da pravica do izbire ni zagotovljena 
le navidezno. Tako naj podzakonski predpis razjasni, prvič, ali je uporabnik po tem členu upravičen 
izbrati katerega koli izvajalca OA na celotnem območju države, drugič, ali lahko uporabnik sam predlaga 
osebo, ki bi bila primerna za asistenta in ga izvajalec naknadno zaposli in tretjič, ali za asistenta lahko 
izbere družinskega člana. 
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5.2.1.3.1. Prosta izbira izvajalca 
Prosta izbira izvajalca je lahko zagotovljena v popolni meri, kar pomeni, da bi uporabnik lahko izbral 
kateregakoli izvajalca na območju celotne RS. Vprašanje se pojavi, kakšen učinek bi to imelo na 
organizacijo ter stroške izvajanja. Glede na to, da mora cena ure storitve OA pokriti vse stroške 
izvajanja OA,254 bi taka ureditev lahko povzročila višje stroške (npr. transport). Tako bi bilo smiselno, 
da se prosta izbira izvajalca omeji na območja oz. lokacijo. Vendar pa je ob enem potrebno zagotoviti 
poenotenje in skladnost v kvaliteti ponujanja storitev vseh izvajalcev. Nesprejemljivo bi namreč bilo, 
da bi bila kvaliteta izvajanja OA v večjem mestu neprimerljivo boljša od kvalitete nekje na podeželju, 
istočasno pa bi uporabniku bila onemogočena izbira kvalitetnejše storitve le zaradi dejstva, da živi na 
drugem območju. Poleg tega pa je potrebno poskrbeti tudi za uporabnike, ki živijo v odročnejših krajih. 
Od uporabnika namreč ne moremo zahtevati spremembe lokacije prebivališča zgolj zaradi lažjega 
izvajanja OA. V tem primeru so višji stroški izvedbe utemeljeni. 
5.2.1.3.2. Prosta izbira osebnega asistenta 
Enako kot v zgornjem primeru bi popolnoma prosta izbira asistenta pomenila, da si lahko uporabnik 
izbere kogarkoli, ki izpolnjuje pogoje 11. člena ZOA. Prvo omejitev popolnoma proste izbire najdemo 
že v 15. členu ZOA, ki določa, da uporabnik lahko izbere asistenta le skupaj z izvajalcem. Torej ni dovolj, 
da potencialni asistent izpolnjuje z zakonom določene pogoje, potreben je tudi dogovor oz. soglasje 
izvajalca. Vprašanje ostaja, ali uporabnik lahko izbira le med asistenti, ki so že zaposleni pri določenem 
izvajalcu, ali lahko npr. od izvajalca zahteva, da zaposli osebo, ki jo uporabnik želi imeti za asistenta.255 
Še pomembnejše neodgovorjeno vprašanje pa je, ali lahko uporabnik za svojega asistenta izbere 
družinskega člana?  
5.2.1.3.2.1. Družinski član kot osebni asistent 
Mnenja o primernosti družinskega člana, ki bi opravljal delo osebnega asistenta, so deljena, argumente 
najdemo na obeh straneh. Družinski člani v veliki meri nudijo neformalno oskrbo, mnogi celo zapustijo 
trg dela. Pravično in zelo spodbudno za družinske člane bi bilo, če bi za oskrbo lahko dobivali plačilo. 
Prav tako bi si mnogi uporabniki želeli za svojega osebnega asistenta družinskega člana, saj ga dobro 
poznajo in mu zaupajo. Poleg tega bi družinski član opravljal delo še bolj predano in srčno, saj je z 
uporabnikom čustveno bolj povezan (npr. mama bi za svojega invalidnega otroka verjetno delovala 
bolj predano in celo požrtvovalno, kot pa nekdo tretji).  
Po drugi strani pa se lahko enake razloge uporabi za proti-argumente. Ravno globlja čustvena 
povezanost in poznavanje družinskega člana lahko privede do izgube (uporabnikovega) nadzora nad 
                                                          
254 25. člen ZOA. 
255 Ob predpostavki, da izpolnjuje pogoje 11. člena ZOA. 
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izvajanjem storitve, saj je odnos uporabnik – asistent, torej šef (gospodar) - zaposleni, še bolj zabrisan 
in nejasen.256 Biti osebni asistent in družinski član obenem je tudi v nasprotju s samim namenom OA, 
ki je zagotoviti popolno neodvisnost invalidne osebe. Neodvisnost mora biti zagotovljena tudi znotraj 
družine, da uporabnik nima občutka, da je breme družini, ampak je enakovreden član.257  
Na tem mestu je potrebno omeniti tudi problematiko dvojnega socialnega tveganja. Družinski član, 
navadno ženska, je mnogokrat primoran(a) zmanjšati ekonomsko aktivnost ali celo zapustiti trg dela, 
če želi poskrbeti za družinskega člana, ki je odvisen od oskrbe drugega. Ob uveljavljanju novega sistema 
je potrebno biti previden – poskrbeti je potrebno, da do omenjene situacije ne pride.258 
Dodatni razlog je obstoj instituta družinskega pomočnika.259 9. člen ZOA sicer predvideva nezdružljivost 
družinskega pomočnika z OA. Kljub temu pa ta določba ne preprečuje zaposlitve družinskega člana kot 
osebnega asistenta, preprečuje le izvajanje obeh pri enem uporabniku. Posamezniku bi morala biti 
omogočena svobodna odločitev o tem, ali želi skrbeti za invalida kot družinski pomočnik ali kot asistent. 
Instituta sta si storitveno sicer podobna,260 vendar pa oseba velja za zaposleno le v primeru, da opravlja 
delo osebnega asistenta. Za opravljanje dela družinskega pomočnika je namreč potrebno zapustiti trg 
dela.261   
Ob vsem navedenem in predvsem iz osebnih razlogov vseeno menim, da možnost izbire družinskega 
člana za osebnega asistenta ne bi smela biti prepovedana oz. onemogočena. V primeru, da si 
posameznik namreč želi opravljati delo OA, obenem pa je njegov družinski član invalid, potreben OA, 
menim, da bi bilo nesprejemljivo, da bi bila možnost sodelovanja, seveda ob obveznem soglasju, z 
zakonom odvzeta. Absurdno bi bilo namreč stanje, ko bi posameznik, ki si želi opravljati delo osebnega 
asistenta in preživeti čim več časa z invalidnim družinskim članom, bil primoran se kot asistent zaposliti 
nekje drugje in posledično preživeti manj časa z družinskim članom. Še pomembneje, popolnoma 
svobodna odločitev uporabnika o osebnem asistentu je lahko zagotovljena le tako, da se ta sam odloči, 
ali to želi ali ne.  Smiselno pa je, da se uporabnika seznani z možnimi negativnimi posledicami. Poleg 
tega je potrebno mejo oz. odnos šef (gospodar)- zaposleni jasno začrtati že prej in se zavezati k 
spoštovanju dogovora. 
 
                                                          
256 ENIL: Factsheet in Jolly, str. 7. 
257 Jolly, str. 6. 
258 Natančneje o dvojnem socialnem tveganju v Strban, str. 230 – 232. 
259 Zakon o socialnem varstvu, Uradni list RS, št. 3/07 – uradno prečiščeno besedilo, 23/07 – popr., 41/07 – 
popr., 61/10 – ZSVarPre, 62/10 – ZUPJS, 57/12, 39/16 in 52/16 – ZPPreb-1, 18. a člen in nasl. 
260 Več o primerjavi med institutom družinskega pomočnika in osebnega asistenta v Kobal idr. , poglavje 5. 
261 Zakon o socialnem varstvu (Uradni list RS, št. 3/07 – uradno prečiščeno besedilo, 23/07 – popr., 41/07 – popr., 
61/10 – ZSVarPre, 62/10 – ZUPJS, 57/12, 39/16 in 52/16 – ZPPreb-1), 18. b člen.  
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5.2.1.4. STORITVE PO ZOA 
V prvem delu naloge je obravnavan obseg storitev OA. Upoštevajoč prvi del in model, bom v tej točki 
predstavila določena odprta vprašanja glede storitev, ki se pojavljajo z uvedbo ZOA.  ZOA v 7. členu 
našteva vrste storitev, ki se opravljajo v okviru OA. To so storitve, namenjene pomoči uporabniku, 
pomoči v gospodinjstvu in drugih dnevnih opravilih, spremstvo, pomoč na delovnem mestu in v 
izobraževalnem procesu ter pomoč pri komunikaciji. ZOA storitve našteva precej izčrpno, obenem pa 
določa, da mora njihovo podrobnejšo opredelitev določiti minister.262 Naštete storitve so skladne z 
modelom. Prav tako je pomembna določba ZOA, ki zahteva sklenitev predhodnega dogovora (torej 
pred izvajanjem OA) o vrsti storitev,263 ter pristop oz. artikulacija člena na način, ki omogoča odprt krog 
storitev.264 Ključen je tudi 14. člen ZOA, ki določa, da se mora OA izvajati po navodilih uporabnika. To 
velja tudi za storitve, ki se morajo izvajati na način, kot želi uporabnik, in ne kdo drug, npr. asistent ali 
izvajalec. Glede na to, da bo podzakonski predpis moral obravnavati storitve še podrobneje, menim, 
da je njihovo naštevanje v tej meri, kot to stori ZOA, odveč. Predvsem zato, ker se do drugih, 
pomembnejših vprašanj, ZOA ni opredelil. Npr. določiti bo potrebno mejo, v katerih primerih je 
prisotnost osebja z medicinsko izobrazbo nujno potrebna. Prav tako ni jasno, kakšna je razlika med 
storitvami in nalogami, ki jih omenja 13. člen ZOA. Zadnja in najpomembnejša stvar pa je zagotovitev 
dostojanstva pri nadzoru nad izvajanjem storitev. To po ZOA opravlja koordinator, način pa bo moral 
določiti minister.265 Pri načinu preverjanja izvajanja OA je potrebno upoštevati uporabnikove želje v 
največji možni meri, saj le tako zagotovimo njegovo dostojanstvo.266 
5.2.1.5. FINANCIRANJE OA PO ZOA 
Ob vse bolj razširjenem in sprejetem modelu neposrednega financiranja OA267 se je RS vseeno odločila 
za uvedbo posrednega sistema financiranja, ki bo temeljil na individualnih izračunih.268 To pomeni, da 
bo pristojno ministrstvo izvajalcem OA enkrat mesečno izplačalo odobrena sredstva. Ta bodo temeljila 
na individualnih izračunih financiranja storitve OA, ki ga bo za vsakega posameznega uporabnika 
pripravil pristojni CSD.269 V primeru, da je uporabnik upravičen do denarnih prejemkov, ki jih prejema 
zaradi potrebe po tuji negi in pomoči, se bo polovica teh sredstev namenila za sofinanciranje OA. Tisti 
uporabniki, ki so upravičeni do denarnega nadomestila,270 ga bodo dobili izplačanega v višini razlike 
                                                          
262 7. (2) člen ZOA. 
263 Izvedbeni načrt, 13. člen ZOA, ter dogovor o izvajanju storitev, 15. člen ZOA. 
264 Npr.'' druge storitve, namenjene pomoči pri opravljanju opravil, namenjenih osebni pomoči, določene s 
predpisom iz drugega odstavka tega člena''. 
265 22. člen ZOA. 
266 Npr. če uporabnik ne želi, da koordinator osebno nadzoruje način dela asistenta pri tuširanju golega 
uporabnika, bi moral koordinator to upoštevati. 
267 Huys, str. 1 – 5. 
268 ZOA, 26. člen. 
269 Mnenje Vlade RS o Predlogu ZOA, str. 2. 
270 Uporabniki iz 8. člena ZOA. 
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med denarnimi prejemki, ki jih prejemajo zaradi potrebe po tuji negi in pomoči ter denarnim 
nadomestilom, do katerega so upravičeni. Sredstva za financiranje OA se bodo pridobila iz državnega 
proračuna. 
Prva in najpomembnejša nejasnost je slaba ocena finančnih posledic ZOA. Predlagatelji tako 
ocenjujejo, da bo za izvajanje zakona potrebno zagotoviti 8 milijonov evrov letno. Oceno so izračunali 
na podlagi podatkov Analize IRSSV iz leta 2015.271 Že zgoraj sem omenila, da lahko navedene ocene 
uporabimo zgolj kot vodilo, zagotovo pa ne kot absolutno in dosledno oceno, saj ne upošteva vseh 
potencialnih uporabnikov. Na nedosledno oceno predlagatelja opozarja tudi Vlada RS v svojem 
mnenju. Po sprejetju ZOA tako še vedno ni jasno, v kolikšni meri bo izvajanje OA bremenilo državni 
proračun. Kljub temu država ne sme dopustiti, da se zakon ravno zaradi prevelikega finančnega 
bremena v praksi ne bo realiziral. 
Vprašanje je, ali je ravno nezadostna finančna ocena privedla do odločitve uvedbe posrednega 
financiranja OA. Študije jasno izpostavljajo prednosti modela neposrednega financiranja, ki velja za par 
excellence sistem.272 Z uvedbo posrednega modela financiranja smo invalidom odvzeli oz. omejili 
popolno svobodo izbire, namesto da bi izbrali bolj napreden sistem. Tako invalide še vedno 
obravnavamo na isti način, izjemno protekcionistično – invalidi so nesposobni in država je tista, ki mora 
poskrbeti zanje. OA je tako le še ena izmed socialnih storitev, namesto da bi OA uporabili za dejansko 
zagotovitev neodvisnosti invalida in njegovo krepitev moči ter samozavesti.273   
Tak pristop ni nujno napačen, dokler se upošteva načela in zakonitosti neposrednega financiranja in se 
invalidu nudi kvalitetna storitev. Analize namreč kažejo, da se invalidi, tudi v sistemu neposrednega 
financiranja odločajo, seveda proti plačilu, za popolno prepustitev izvajanja OA izvajalcem OA, njim 
samim pa tako ostane zgolj skrb za to, da se z asistentom ujameta in razumeta.274  
Ključno je, da se zagotovi čim večja neodvisnost uporabnika. S spoštovanjem njegovega dostojanstva 
je potrebno preprečiti njegovo životarjenje in mu omogočiti, da postane del družbe. Finančna 
neodvisnost posameznika je za dosego tega cilja izjemno pomembna. Ravno zato je določba ZOA, ki 
uporabniku odvzame polovico sredstev, ki jih pridobi zaradi potrebe po tuji negi in pomoči, sporna. To 
bi bilo utemeljeno v sistemu neposrednega financiranja, saj bi višina namenjenih sredstev upoštevala 
tako neposredne kot posredne stroške neodvisnega življenja. ZOA pa določa, da mora cena ure OA 
pokriti vse stroške, ki se pojavijo pri OA,275 poleg tega tudi uvaja individualni izračun financiranja 
                                                          
271 Predlog ZOA, str. 4. 
272 Huys, str. 5. 
273 Brennan, str. 606., Morris, str. 60. 
274 Kobal idr., str. 35. 
275 25. člen ZOA. 
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storitev. Kljub temu določena vprašanja ostajajo odprta. Tako npr. ni jasno, ali bo asistent upravičen 
do neke vrste ''žepnine'' s strani izvajalca OA, s katero bi lahko pokril stroške hrane, transporta, 
družabnega življenja itd., ki nastanejo pri samem ''življenju'' uporabnika in spremljanju asistenta. V 
nasprotnem primeru bo moral uporabnik sam plačati za svoje in asistentovo kosilo, za transport obeh, 
za vstopnice za gledališko predstavo, plavalni bazen itd. Z odvzemom polovice namenjenih sredstev iz 
naslova tuje nege in pomoči bo uporabnik občutil veliko finančno breme. Podzakonski akt naj razjasni 
dilemo o tem, kaj natanko se upošteva v stroške organizacije in izvajanja OA. Nesprejemljivo in v 
nasprotju s samim namenom zakona bi namreč bilo, da bi uporabnik le životaril skupaj z asistentom.276  
 
  
                                                          
276 Na to opozarjajo tudi sami invalidi, ki trdijo, da za mnoge težje invalide DPP pomeni vir preživetja. Glej 




OA je ključna za spodbujanje deinstitucionalizacije in za zagotovitev neodvisnega življenja invalidov. 
Kljub temu OA ni predmet pravnega urejanja niti na mednarodni ravni niti na ravni EU. Na mednarodni 
ravni je vseeno potrebno izpostaviti MKPI, ki v 19. členu ureja pravico do neodvisnega življenja. Del te 
pravice je tudi OA, ki pa je zgolj omenjena. Tako je način ureditve tega področja prepuščen posameznim 
državam. MKPI je bila v RS ratificirana leta 2008, s tem pa je postala del našega pravnega reda. Na 
podlagi MKPI se je RS prizadevala za sistemsko ureditev OA že vse od leta 2010, a je bil (končni) zakon 
ZOA sprejet šele leta 2017. RS je tako izpolnila obveznost, ki izhaja iz 19. člena MKPI. Še pomembneje 
pa je, da smo s tem storili korak naprej h krepitvi moči in samozavesti invalidov. 
V začetku postavljeno hipotezo, da se je področje OA v RS s sprejemom ZOA zgledno uredilo, lahko 
glede na ugotovitve potrdim le deloma. Leta 2016 je bil v razpravo v DZ podan predlog zakona, ki je v 
veliki meri upošteval prejšnje predloge (ki niso bili zreli za obravnavo in sprejem), in v njem ni bilo 
zaslediti večjih sprememb na bolje. Predlog je bil tako precej pomanjkljiv in nedosleden. Vendar je bilo 
v tej fazi ključno, da so poslanci, poleg invalidskih organizacij, končno izkazali enotnost in podporo 
zakonski ureditvi področja OA.  
Glede na to, da so mnogi opozarjali na nedoslednosti v zakonu, sem pričakovala, da se bo v razpravi 
oblikoval dober in zgleden zakon. Namesto tega je bilo sprejetih zgolj nekaj amandmajev (sicer zelo 
pomembnih), več vprašanj pa je ostalo odprtih. Poslanci so se tega zavedali, a so svojo dolžnost in vse 
upe preložili na ministrstvo in podzakonski akt. Očitno je, da je obstoječe stanje OA nevzdržno, in 
podporniki zakona so se odločili, da je bolje, da imamo pomanjkljiv zakon, kot pa da ga sploh ni. Zgledna 
sistemska ureditev se tako lahko zagotovi s sprejemom podzakonskega akta, ZOA pa je postavil 
temelje. 
Najpomembnejši dosežek ZOA je, da je OA priznal kot pravico in RS zavezal k sistemski ureditvi 
področja. Pozitivni pristop ZOA je tudi dejstvo, da ta naslavlja invalidne osebe z vsemi možnimi 
okvarami in ne privilegira določenih skupin, npr. gibalno oviranih, za katere je OA najlažje zagotoviti in 
jo izvajati. Dobro je tudi, da upravičenost do OA ni odvisna od dohodka oz. premoženja invalida 
uporabnika.  
ZOA se bo pričel uporabljati leta 2019. V tem času je potrebno sprejeti podzakonski akt in vzpostaviti 
popolnoma nov sistem, ki uvaja precej novih institutov. S sprejemom ZOA je bil torej storjen le prvi 
korak. V nadaljevanju bo potrebno poskrbeti, da se rešijo vsa odprta vprašanja, na katere je bilo 
opozorjeno tudi v tej nalogi. Med drugim ponovna in dosledna ocena finančnih posledic, vloga 
zakonitega zastopnika, upoštevanje volje uporabnika, vprašanje družinskega člana kot osebnega 
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asistenta, zagotovitev finančne neodvisnosti uporabnika itd. V nasprotnem primeru lahko pride do 
situacije, ko ZOA v praksi ne bo mogel zaživeti, česar si nihče ne želi.  
ZOA je torej postavil temelje za zgledno ureditev področja in storil najpomembnejši korak – OA je 
priznal kot pravico. A v začetku postavljene hipoteze žal ne morem v celoti potrditi, saj menim, da se 
bo področje OA lahko zgledno uredilo šele s podzakonskim aktom, ki bo odgovoril na odprta vprašanja, 
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